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머 리 말

  

본 연구는 올 해 3년째 접어들고 있으며, 일반인에게 정식으로 보건

복지통계포털이 서비스를 시작한 지 1년이 되는 시점에서 포털 운영에 

관해 성과를 되짚어 보면서 지금보다 나은 방향으로 나아갈 수 있는 성

찰의 기회가 되는 중요한 시기라고 볼 수 있다. 과연 이용자의 통계에 

대한 욕구는 얼마만큼 충족시키고 있는가에 따라 본 연구의 목표를 재

정비하는 계기가 되는 해였다. 

각 분야에서 통계를 서비스하는 웹사이트들은 진화를 거듭하여 끝없

이 발전하고 있다. 진화의 근원에는 IT기술이 커다란 몫을 하는 것은 

누구도 의심치 않을 것이다. 물론 우수한 컨텐츠의 확보가 담보되면서 

IT기술을 접목하는 것이 가장 이상적인 발전의 모습이다. 여기서 최신 

IT기술의 접목은 예산의 투입이 반드시 뒷받침되어야만 가능하다. 매년 

넉넉지 않은 예산 배정으로 인해 보건복지통계포털의 진화는 느리지만 

보건복지분야의 통계를 서비스하는 중추기관으로 거듭나기 위해 노력하

고 있다. 

본 연구는 보건·복지 관련통계의 활용을 극대화하고 보건복지통계포

털을 구축하여 통계 수요자가 필요로 하는 통계정보를 원스톱으로 제공

하는 서비스체계의 구현, 그리고 근거중심의 보건·복지 정책수립에 기초

가 되는 통계자료의 효율적 제공을 위한 환경 마련에 목적이 있다.

앞으로 ‘실 수요자 중심의 보건복지 통계정보 통합관리시스템 구축’

을 목표로 마이크로데이터와 통계자료, 메타정보, 온라인 통계분석, 웹 



포탈시스템 등을 통합함으로써 각 시스템간 정보 교환의 신속성 및 정

보처리의 정확성이 보장된 고품질, 고신뢰성의 통계정보를 보다 효과적

으로 이용자에게 제공할 수 있는 기반 구축에 더욱 주력할 것이다.

연구진은 본 연구를 위해 개발 2차년도 DB구축사업의 SI업체로 참

여하고 있는 (주)m114의 황진웅 팀장을 비롯하여 개발에 참여한 직원

에게 감사를 표한다.

그리고 본 연구에 대해 귀중한 조언을 아끼지 않으신 서울대학교 이

승욱 교수, 한국보건산업진흥원 통계분석팀장 임달오 박사, 보고서를 검

토해 주신 원내의 도세록 연구위원, 고경환 연구위원께 감사의 마음을 

전한다.

본 보고서의 결과는 우리 연구원의 공식적인 견해가 아니라 연구진의 

개별적 연구 활동의 결과임을 밝힌다.

2011년 12월

한국보건사회연구원장

김  용  하
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Abstract

Establishment and Operation of the Health and Welfare Statistical 

Information System: 3rd Year

This study is aimed at establishing a system that provides a 

quality one-stop statistical information service to users by 

maximizing the use of available health and welfare statistics. As 

part of a two-step approach to establishing the Health and 

Welfare Statistics (hawelsis.kihasa.re.kr), a web portal site, many 

have been done to improve the functions and enhance user 

convenience of the portal, including repositioning portal menus 

(site renewal), upgrading micro data management system, 

establishing a webzine service and a web log analysis system, 

developing and test-running an atypical statistics service using an 

OLAP tool. In addition, an online survey was conducted on the 

demand on statistical information and users' satisfaction about the 

services provided by the portal. In response to a request to 

prioritize statistics, users picked "statistics on people's health" 

(30.4%) as the most prioritized, followed by "demographic 

statistics"(28.4%) and "statistics on social services"(21.57%). On a 

request to suggest any improvements to portal contents, most 

suggested "transforming statistical data to be more versatile for 
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various analyses"(37%), followed by "one-stop service for data 

provision"(26.7%) and "raising data reliability"(12.9%). A user log 

file analysis showed that in 2011 the total number of visitors to 

the site were 11,112 and the average daily visitors were 86. Of 

the visitors, 78.7% were from within Korea, 11.42% from abroad, 

and 9.8% from unknown locations. The Health and Welfare 

Statistics has accumulated for the last year 283 news items, 54 

analysis reports, an archive of 114 "Issue and Focus", and 259 

statistical terms. It has in its data base 1,440 data sets on health, 

2,112 data sets on welfare, 135 OECD data sets, 162 

demographic and other data sets, 207 data sets on welfare trends, 

7,914 data sets on survey statistics, and 146 data sets on welfare 

financing. For the better management of the Health and Welfare 

Statistics, more than anything else, it is important to ascertain 

various quality contents. Second, it is necessary to develop an 

atypical statistics service in order to provide user-oriented statistics 

and services that meet users' demands. Third, a professional and 

systematic PR plan is needed. Fourth, it is necessary to improve 

the classification of health and welfare statistics so that users can 

more easily search and access related statistical data. Lastly, it is 

important to set up standards on survey items that will make 

comparison among data from different surveys easier and keep 

consistency in nationally recognized statistical data.
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Ⅰ. 연구배경 및 목적

⧠ 정부의 정책이나 지자체의 보건복지정책 수립에 있어 통계는 가장 

설득력 있는 자료로 활용되고 있으며 통계는 국민의 이해를 돕는 판

단기준이 되고 있음.

⧠ 이용자가 필요로 하는 보건복지관련 통계를 적시에 이용할 수 있는 

환경이 마련되어 있지 않아 활용빈도 및 관심도가 낮은 편임.

○ 보건복지부의 통계포털이나, 통계청의 KOSIS, 그 외 관련기관에

서 보건복지관련 통계를 제공하고 있으나 다양한 통계가 한 곳에

서 이용자의 요구에 맞게 제공되지 못하는 것이 현실임.

⧠ 본 연구는 2011년부터 ‘보건‧복지 관련 통계의 활용을 극대화 하여 

대국민에게 질 높은 통계서비스를 제공하는 것’을 목적으로 하여 통

계 수요자가 필요로 하는 통계정보를 원스톱으로 제공되는 서비스체

계를 구축하고 개발․운영 중에 있음.

Ⅱ. 연구내용 및 방법

⧠ 정보화전략계획(ISP)에 따라 보건복지통계정보시스템 구축 2단계 수행
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〔그림 1〕 보건복지통계정보시스템 목표시스템 구성도

○ 시스템 구축 2단계는 [그림 1]의 보건복지통계정보시스템 목표시

스템의 각 부문별 시스템 중에서 굵은 실선에 해당하는 기능 구

축 및 보완을 목표로 함.

○ 포털사이트의 기능적 개선과 이용자의 편의를 고려한 포털메뉴의 

재배치, 업무 효율성을 고려한 관리자시스템 개선

   

⧠ 통계해석 시 정확한 판단 할 수 있도록 메타정보 추가

○ 2010년에 구축한 통계자료 중 메타정보가 누락된 표에 대하여 이

용자가 통계 해석을 정확하게 판단 할 수 있도록 메타정보를 추가

⧠ ｢보건복지통계｣ 포털 이용자 중심의 통계수요조사 및 만족도 조사 

실시하여 현재의 포털에 대한 만족도 및 문제점과 개선사항에 대한 

분석

⧠ ｢보건복지통계｣ 포털의 2011년 운영 현황 및 포털의 정량적 평가 

실시
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Ⅲ. 연구결과

⧠ ｢보건복지통계｣ 포털 개발현황

○ 2011년도에 설정된 목표에 의해 추가 개발한 내용으로는 사이트

리뉴얼, 마이크로데이터 관리시스템 기능 보완, 웹진 서비스 구축 

및 웹로그 분석 구축, 통계자료의 통계표 업로드, OLAP툴을 이

용한 비정형 통계 서비스 개발 및 시범운영, 통계, 통합검색 기능 

제공을 위한 검색엔진 적용 및 검색서비스 개선 등을 들 수 있음.

⧠ 운영현황 및 포털의 정량적 평가 

○ 2011년 현재 회원 수는 1,069명이 2011년에 신규가입 하였으며, 

10월부터 웹진서비스를 실시하여 총 4호까지 발간

○ 보건복지통계포털은 보건복지통계, 조사통계, 복지재정통계, 마이

크로데이터 등의 주요 콘텐츠와 보건복지통계뉴스, 분석보고서, 

이슈&포커스, 통계용어 등의 정보를 제공함

○ 보건복지통계포털의 2011년 현재 누적 구축된 자원현황은 보건

복지통계뉴스 255건, 분석보고서 52건, 이슈&포커스 107건, 통

계용어 241건임.

○ 보건복지통계는 보건복지통계 1,440종, 복지통계 2,112종, 

OECD통게 135종, 인구 및 기타통계 162종, 보건복지동향 162

종, 조사통계 8,185종, 복지재정 통계 146종을 구축하였음.

⧠ ｢보건복지통계｣ 이용자 중심의 통계수요 조사 및 만족도 조사 실시

○ 2011년 5월 15일부터 6월 30일까지 47일 동안 ｢보건복지통계｣ 

포털 공지사항을 통해 온라인 설문조사를 실시하였으며, 연구원

이 운영하고 있는 웹진회원과 과거 연구원이 제공하는 마이크로

데이터를 이용한 유경험자에게 설문안내문을 발송하여 조사참여

를 유도하였으며 전체 169명이 응답함.
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○ 주된 방문목적은 관심분야 통계자료를 보기 위해(41.2%), 보건복

지 동향에 대한 정보를 얻기 위해(32.4%), 연구(또는 과제물)에 

필요한 통계를 얻기 위해(19.6%) 방문하는 것으로 나타남.

○ 포털의 제공서비스 만족도는 매우 만족(4%), 만족(47%), 불만족

(49%)의 비율을 나타냈으며, 이용자들이 포털의 서비스에 만족스

럽지 못하다고 응답한 이유는 필요한 통계를 제공하지 않아서(이

용하고자 하는 통계 자료가 없어서)가 28.6%, 필요한 자료를 찾

는 것이 불편하다는 응답이 22.5%, 타 기관 통계 포털과 차별화

된 서비스가 없다는 응답이 22.4%로 나타남.

○ 이용자들이 생각하는 통계 영역의 우선순위는 국민건강통계

(30.4%), 인구통계(28.4%), 사회복지서비스 통계(21.57%) 순으

로 분석됨.

○ 앞으로 포털에서 보강해야할 컨텐츠로는 응답자의 37%가 다양한 

분석이 가능한 통계자료의 정보화를 요구 하였으며, 원스톱 방식

의 통계자료 제공이 26.7%, 통계의 신뢰성을 제고할 수 있는 기

능을 갖추는 것이 12.9%의 응답을 보였음.

⧠ ｢보건복지통계｣ 포털 이용현황

○ 보건복지통계포털의 월별/연도별 이용현황을 파악하기 위해 정량

적 평가(웹트랜즈를 이용한 로그분석)를 7월 25일부터 11월 30

일까지 실시하여 결과를 정리함.

－ 2011년도 ‘보건복지통계’ 포털의 총 방문자 수는 11,112명이

며 1일 평균 방문수는 86명, 평균 방문길이는 6분 30초 정도 

포털에 머무르는 것으로 나타남.

－전체 방문 중 국내 방문이 78.7%, 국외 방문이 11.42%, 알 

수 없는 출처 방문이 9.8%로 나타남. 
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Ⅳ. 향후 과제

⧠ 다양하고 질이 우수한 콘텐츠 확보가 필요함.

○ 국가간 비교가 가능한 보건복지 관련 국제통계 제공이 필요하며 

해외통계 수집 및 주기적으로 업데이트 할 수 있는 체계가 필요

○ 지자체 근거중심의 지역통계를 확충하기 위하여 지역통계의 DB

화 추진이 필요함.

○ 통계를 수집하고 서비스를 하기 위해서는 통계생산기관의 적극적

인 협조와 유관기관의 상호 긴밀한 협조체계가 수립되어야 함

⧠ 이용자 중심의 통계제공과 이용자 니즈가 반영된 통계 서비스 실현

을 위한 비정형통계 서비스 기능 개발, 제공하도록 추진이 필요함.

⧠ 지역통계에 대한 뷰(View)개선을 통한 지역간 시각적 비교가 용이

한 서비스 화면을 디자인 하고 개편이 필요

⧠ 보다 전문적이고 체게적인 홍보가 필요함.

○ 단순한 홍보성 이벤트에 그치는 것이 아니라 이벤트의 난이도를 

조정하여 다양한 이벤트 실시를 통하여 이벤트 참여를 유도함.

○ 전문적인 온라인 홍보를 위하여 통계청이나 보건복지부 또는 각 

시군구 행정기관 홈페이지에 띄울 수 있도록 기관의 협조를 적극 

추진하여야 함.

○ 뿐만 아니라 모바일기기 및 SNS를 통한 홍보 필요

⧠ 통계 컨텐츠 분류체계 개선이 필요

○ 통계청의 경우 한국표준직업분류, 한국표준산업분류, 한국표준질

병 및 사인분류, 한국표준무역분류 등 몇가지 기준에 의하여 토s

계를 분류하고 있으며 보건복지통계포털에 적합한 분류체계 정립

이 필요함.
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⧠ 국가통계로 승인된 조사통계의 일관성을 유지하면서 조사사업 간 조

사결과에 대한 동일한 아이템 비교가 가능한 조사항목별 표준화된 

기준 마련이 필요
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Ⅰ. 서 론

1. 연구배경 및 목적

정부의 정책이나 지자체의 보건복지정책 수립에 있어서 통계는 가장 

설득력 있는 자료로 활용되고 있다. 그 만큼 통계 수치는 국민의 이해

를 돕는 확실한 판단기준이 되고 있다. 특히, 보건이나 복지와 관련된 

통계는 우리의 생활과 가장 밀접하게 영향을 끼치는 정보이다. 예를 들

어 10~30대의 사망 순위는 어떻게 되는가, 우리나라 대장암의 발생 추

이는 어떻게 변하고 있는가, 중산층의 가계수지 변화 등 이처럼 우리 

삶의 다양한 부분이 통계로 나오고 있고, 이들 통계 수치는 정부의 정

책을 수립하고 국민에게 명확히 각인시킬 수 있는 도구로 충분하다. 

따라서 본 연구는 이용자가 필요로 하는 보건복지관련 통계를 과연 

손쉽게 수집할 수 있는가에 연구배경을 두고 있다. 또한 매일 매일 생

산되고 있는 통계는 이용자가 필요로 하는 통계인가, 필요로 하는 통계

는 어디서 찾을 수 있는가, 제공되는 통계는 어떤 경위로 생산 되었는

가 등을 해결하는데도 연구의 배경이 있다. 다시 말하면 필요한 통계를 

적시에 이용할 수 있는 환경이 현재로서는 제대로 마련되어 있지 않다

는 것이다. 물론 보건복지부의 통계포털이나 통계청 KOSIS, 그 외 관

련기관이 개별적인 통계사이트를 통해 보건복지 관련 통계를 제공하고 
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있으나, 다양한 통계가 한 곳에서 이용자의 요구에 맞게 제공되지는 못

하고 있는 것이 현실이다. 

국가는 근거기반의 정책을 수립하는데 있어 시군구 단위 또는 중앙에

서 보고체계에 의해 생산되는 보고통계를 비롯하여 전국단위 조사를 통

해 생산된 조사통계를 적극 활용하고 있다. 조사통계의 경우, 보고통계

로는 도저히 생산 불가능한 영역을 지표화 할 수 있으면서 국민의 생활

에 대한 실태를 정확히 파악하는데 가장 효과적이기 때문에 최근 들어 

복지영역에서 급격히 증가하였다. 그러나 이렇게 생산된 통계는 현재 

접근성 등 여러 가지 이유로 인해 일반인의 활용도가 많이 낮은 편이다. 

조사통계는 국가의 많은 예산이 투입된 생산물이므로 이것들의 활용도

를 극대화하여 투입된 예산에 걸 맞는 활용도를 가져야 한다.

본 연구는 분산된 통계를 한 곳에 모아서 일반인의 접근성을 높이면

서 관련된 통계뿐 아니라 그와 연관된 통계들을 통합적으로 제공, 서비

스할 수 있는 체계의 마련과 더불어 이미 생산된 통계를 보다 체계적으

로 관리‧운영하는 시스템의 구축, 마지막으로 보건복지통계 서비스의 

중추적 역할을 수행하려는데 목적이 있다.  

따라서 가치 있는 국가통계의 이용욕구 증가에 따라 연구원이 생산하

는 조사통계를 비롯하여 보고서 형태의 다양한 기초통계 및 보고통계, 

파일형태로 관리되고 있는 원시자료 등을 체계적으로 관리하고 서비스

할 수 있도록 데이터베이스화 하여 통계자료의 활용도를 향상시키고, 

대국민에게 질 높은 통계서비스가 가능한 체계를 마련함으로써 보건·복

지 관련통계의 활용을 극대화하고 보건복지통계 포털을 구축하여 통계

수요자가 필요로 하는 통계정보가 원스톱으로 제공되는 서비스체계를 

구축하려는 것이다.
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2. 연구내용 및 방법

  가. 연구내용

본 연구는 올해로써 벌써 3년차에 접어들었다. 1차(2009년) 년도는 

통계정보시스템 구축을 위한 ISP를 실시하였고, 2차(2010년) 년도는 통

계포털 운영에 필요한 기본적인 인프라 구축과 더불어 일반인에게 보건

복지통계를 서비스하는 원년이었다. 2011년은 보건복지통계포털 사이트

의 존재를 홍보하면서, 서비스 기능의 보완 및 개선, 컨텐츠의 확충 등

에 초점을 맞추었다. 

2009년도에 수립한 정보전략계획에 따르면 보건복지통계정보시스템

구축은 2011년에 완료되는 것으로 계획되어 있었다. 그러나 정보전략계

획과 달리 완전한 시스템 구축은 계획보다 다소 늦어질 수밖에 없는 상

황이다. 왜냐하면 시스템 구축에 있어서 컨텐츠의 확보와 함께 가장 중

요한 요소는 예산으로써 지금까지 충분한 예산이 확보되지 않아 계획했

던 시스템구축 완료는 예상했던 기간보다 더 길어질 수밖에 없다. 

그럼에도 불구하고 2011년도에 추진해야 할 사업내용은 크게 ① 통

계관련 컨텐츠의 확대 및 보완, ② 이용자의 포털 만족도 및 개선방안, 

③ 포털사이트 운영 및 평가, ④ 포털사이트 홍보 강화 등이다.

첫째, 통계관련 컨텐츠의 확대 및 보완은 포털사이트를 운영하면서 

지속적으로 추진해야 할 사업내용이지만 2011년도는 2010년에 구축한 

통계자료 중에서 메타정보가 누락된 표에 대하여 이용자가 통계 해석 

시 정확히 판단할 수 있도록 그와 관련된 메타정보를 추가하였다. 또한 

통계는 정확한 수치를 제공해야 하는 민감한 컨텐츠이므로 통계표의 오

류를 찾아 수정하는데 집중하였다. 한편, 보건복지와 연관된 통계뉴스, 

그리고 질환 관련 통계, 복지시설현황과 관련된 통계, 신규로 생산된 조
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사통계 등의 컨텐츠를 DB로 구축하여 이용자에게 더 많은 컨텐츠를 제

공하는데 노력하였다. 

둘째, 이용자의 포털 만족도 및 개선방안은 포털을 이용해 본 경험이 

있는 일반인을 대상으로 현재의 포털에 대한 전반적인 만족도를 파악하

면서 포털에 대한 문제점과 개선사항에 대해 분석하였다.

셋째, 포털사이트 운영 및 평가는 포털사이트의 서비스 개선을 위하

여 추진한 기능변화와 포털사이트 오픈 이후 이용자 변화추이를 분석하

였다. 2차년도(2010년) 통계포털은 서비스 측면에서 시스템이 구축되었

기 때문에 사이트를 운영하는 측면에서 봤을 때, 운영자의 관리 효율성

은 전혀 고려하지 못하였다. 운영자 측면을 고려하지 못하였기 때문에 

컨텐츠를 관리하는데 많은 불편이 있었고, 2011년은 이를 개선하여 사

이트 관리의 효율성을 높였다. 사이트 운영 측면에서 관리자 메뉴의 개

선내용과 컨텐츠의 DB 구축현황, 2011년에 추진한 사업내용 등을 포

함하여 이용자의 만족도 설문을 통해 분석한 사이트 평가결과도 기술하

였다. 

넷째, 포털사이트 홍보 강화는 올 해 뿐만 아니라 앞으로 가장 많은 

노력을 기울여야 할 영역으로써 2011년에 추진한 홍보내용을 소개하고 

사이트의 활성화 및 이용도, 접근성을 향상시키기 위한 방안을 제시하

였다. 아무리 잘 만든 사이트라도 이용률이 낮다면 그 사이트는 분명 

문제가 있는 사이트로 인식될 수 있다. 한편, 이용률의 저조는 예산의 

지속적인 확보를 어렵게 만들 수 있다. 그러므로 이제부터는 사이트의 

활성화를 극대화하는 것이 무엇보다도 중요한 과제이다.

본 연구는 2009년도에 시스템 구축의 목적 및 비전, 목표 등을 반영

한 전략계획을 토대로 사업의 청사진을 제안하였다. [그림 Ⅰ-1]은 보건

복지통계정보시스템의 목표시스템 구성도이며, 그림에서 굵은 실선은 통

합시스템내의 6개 영역(포털 서비스, 마이크로데이터 관리, 통계패키지, 
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〔그림 Ⅰ-1〕 보건복지통계정보시스템 목표시스템 구성도

통계정보관리, 메타데이터관리, 코드정보관리 등)중 구축 2단계에서 중

점적으로 보완내지 추가하려는 시스템영역을 표시한 것이다. 

  나. 연구방법

본 연구는 올해 보건복지통계정보시스템 구축 2단계로써 위에서 제시

한 사업내용을 실행하는 것 중 컨텐츠의 확대 및 보완은 수요자 측면의 

통계와 생산자 측면의 통계로 나눠서 접근해야 한다. 특히, 수요자가 요

구하는 통계를 파악하는 것은 쉽지 않을 뿐 아니라 아직까지 보건복지

통계포털의 존재가 일반인에게 그다지 알려져 있지도 않다. 그래서 보

건복지부 통계포털을 이용하는 방문자들의 요구통계를 분석하여 이들이 

요구하는 통계가 보건복지통계포털에서는 과연 어느 정도 제공되고 있

는지 조사하였다. 또한 보건복지통계포털 이용자의 요구통계는 어떤 것

이 있는지를 확인하기 위하여 온라인 설문조사를 실시하였다. 
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포털사이트의 기능적인 개선과 이용자 편의를 고려한 포털 메뉴의 재

배치, 운영자의 업무 효율성을 고려한 관리자시스템 등의 개발은 전문

적인 IT 개발업체에 위탁하는 것으로 추진하였다. 

컨텐츠의 수집은 최근에 발간된 보건복지 관련 통계연보 및 조사분석 

보고서, 통계동향 등의 문헌이 활용되었다. 한편 최신통계이면서 생활과 

밀접한 통계의 수집을 위하여 연합뉴스가 제공하는 보도자료 중에서 보

건복지와 연관된 통계관련 자료에 대한 사용권한 계약을 통해 링크하는 

것으로 하였다.

본 연구는 위에서 제시한 연구내용과 사업범위를 보건복지통계정보시

스템 구축 2단계의 추진목표로 설정하였다. 이러한 사업목표를 실천하

기 위하여 2장은 인터넷 사용자의 특성과 최신 IT 기술 동향을 분석하

였고, 3장은 포털이용자의 만족도 및 요구통계에 관한 설문조사 결과  

및 마이크로데이터 이용현황 등을 분석하여 시사점을 찾아보고자 하였

다. 4장은 2011년 한 해 동안 구축한 컨텐츠 및 통계에 대한 DB 구축

현황과 포털사이트 운영에 따른 평가를 실시하였다. 2011년도에 추가 

및 개선된 시스템 개발내용, 변경된 시스템 구조 등에 대한 기술은 5장

에서 제시하였으며, 포털사이트의 홍보 및 향후 추진방안에 대하여 6장

과 7장에서 각각 기술하였다. 향후 추진방안은 포털의 지속성을 확보하

면서 가치 있는 사이트로 거듭날 수 있기 위해 앞으로 추가 또는 개선

할 사항에 대해 중점적으로 논의하였다.  
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Ⅱ. 인터넷 사용 환경

1. 인터넷 이용자 환경분석

2010년 인터넷이용실태조사1) 결과에 따르면  우리나라 만 3세이상 

인구의 77.8%가 인터넷을 사용하는 것으로 조사되었고, 이용자 중에서 

남성(53.6%)의 비율이 여성(46.4%)의 비율보다 높다. [그림 Ⅱ-1]의 연

령계층별 이용자현황에 따르면, 2009년보다 이용자가 많아진 것도 있지

만, 특히 50대 이상의 연령계층이 높을수록 이용자 수도 증가하는 것을 

볼 수 있다. 

〔그림 Ⅱ-1〕 연령계층별 인터넷이용자현황 

1) 2010년 인터넷이용실태조사는 방송통신위원회와 한국인터넷진흥원이 2010.5.1~2010.7.15
동안 전국 30,000가구 및 가구내 만3세 이상 가구원을 조사하여 분석한 결과임.
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[그림 Ⅱ-1]을 보더라도 인터넷 이용자는 이제 연령에 관계없이 사용

되고 있다. 인터넷이용실태조사에 의하면 인터넷 이용자의 대부분

(82.5%)은 ‘하루에 1회 이상’ 인터넷을 이용하고 있다. 한편, 인터넷을 

이용하는 주된 목적은 91.6%가 ‘자료 및 정보 획득’이 가장 많았고, 

‘음악, 게임 등 여가활동’ 89.1%, ‘이메일, 메신저 등 커뮤니케이션’ 

88.4% 등인 것으로 조사되었다. 

  가. 무선인터넷이용현황

2010년 무선인터넷이용실태조사2)에 따르면 무선인터넷3) 이용률은 

59.3%이며, 이 중에서 모바일 인터넷4)을 최근 1년이내 사용한 비율은 

56.6%나 된다. 모바일 인터넷의 이용률은 2009년보다 약간 증가하였다

(그림 Ⅱ-2 참조). 무선인터넷 단말기는 ‘이동전화(스마트폰 포함)’가 

98.1%로 가장 많았다. 

〔그림 Ⅱ-2〕 2010년 모바일 인터넷 이용률 

2) 2010년 무선인터넷이용실태조사는 전국 만12-59세 인구 3,000명을 대상으로 한국인터넷

진흥원이 실시한 조사임.
3) 무선인터넷은 이동전화(스마트폰 포함), 노트북 등의 무선단말기로 이동통신망 또는 무선

랜, 와이브로 같은 무선데이터 통신망을 통해 이용하는 인터넷 서비스를 말함.
4) 모바일 인터넷은 이동전화(스마트폰 포함)로 이동통신망(2G/3G)을 통해 이용하는 무선인

터넷 서비스임.



21

Ⅱ‧
 인
터
넷
 사
용
 환
경

한편, 모바일 인터넷 이용자의 26.4%는 ‘최근 1주일 이내’에 사용한 

경험이 있고, ‘1주일~1개월 이내’ 13.0%였지만, 2011년은 스마트폰의 

보급확대로 인해 훨씬 더 모바일 인터넷 이용횟수가 증가할 것으로 판

단된다.

무선인터넷이용실태조사 결과에 의하면 모바일 인터넷 이용자 중에서 

가장 많은 연령계층은 20대(86.0%)와 12-19세(80.7%)인 것으로 조사 

되었으나, 2011년도 이후는 20대 이후 모바일 인터넷 이용자의 비율이 

훨씬 높아질 것으로 여겨진다(그림 Ⅱ-2 참조).

모바일 인터넷을 이용하는 주된 목적은 MMS(Multi-Media 

Messaging System)나 이메일 등과 같은 ‘커뮤니케이션(78.8%)’ 활동

이 가장 많았고, ‘정보검색 및 일반적인 웹서핑’은 19.9%, ‘뉴스’ 

19.8%로써 자료 및 정보를 습득하기 위해 이용하는 경우는 39.9%에 

불과했다. 

  나. 스마트폰 이용현황

우리나라의 스마트폰에 관한 이용현황은 한국인터넷진흥원이 2010년 

만 12-59세의 스마트폰 이용자를 대상으로 조사한 결과를 분석한 것

이다. 

일반적으로 스마트폰5)이란 휴대폰에 컴퓨터 지원기능을 추가한 지능

형 휴대폰으로서 무선 인터넷 기능의 지원으로 인터넷 및 컴퓨터에 접

속되어 이메일, 웹브라우징, 팩스, 뱅킹, 게임 등 단말기로서의 기능도 

수행한다. 다양한 기능의 수용을 위하여 표준화된, 또는 전용 운영체제

(OS)를 갖추기도 한다. 스마트폰의 개념은 오래전부터 사용되었으나, 

인터넷 속도의 향상으로 실제 스마트폰으로서의 단말기 사용은 겨우 

5) 스마트폰에 대한 정의는 한국정보사회진흥원이 서비스하고 있는 정보통신 관련 용어사전

에서 제공하는 내용임.
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2,3년 정도 밖에 되지 않는다. 

실제로 2010년 스마트폰이용실태조사에 의하면 스마트폰 이용자의 

73.7%는 이용기간이 6개월 미만인 것으로 나타났다. 아직까지 스마트

폰의 이용이 보편화되었다고 볼 수는 없지만 2011년 들어 스마트폰의 

구매가 급증하는 추세여서 2011년의 이용률은 급격히 증가할 것이다.

스마트폰을 이용하는 목적은 ‘다양한 응용소프트웨어(모바일앱 등)를 

설치‧이용할 수 있어서’가 76.4%로 가장 많았고, 그 다음 순위로 ‘인터

넷을 자유롭게 이용하고 싶어서’가 72.0%였다(그림 Ⅱ-3 참조). 

76.4%

72.0%

63.4%

29.2%

23.9%

15.6%

12.9%

다양한 응용소프트웨어(모바일앱 등)를

설치·이용할 수 있어서

인터넷을 자유롭게 이용하고 싶어서

새로운 서비스나 기술에 대한 호기심 때문에

고사양 단말기를 이용하고 싶어서

학업이나 업무상 필요해서

지인, 직장 등으로부터 추천 또는 선물 받아서

이동통신사나 단말기 제조사의

홍보·마케팅 및 언론 보도 때문에

〔그림 Ⅱ-3〕 스마트폰 이용의 사용 목적(복수응답) 

자료: 2010년 스마트폰이용실태조사, 한국인터넷진흥원

한편, 스마트폰 이용자 10명중 9명은 스마트폰을 이용하여 인터넷을 

사용하는 것으로 조사되었는데, 그 만큼 스마트폰의 보급 확대는 인터

넷 이용의 증가를 가져온다고 볼 수 있다. 스마트폰 이용자의 91.3%는 

최근 1개월 이내 스마트폰으로 인터넷을 이용하였고, ‘최근 1주일 이내’

에 스마트폰을 통한 인터넷 이용도 73.4%나 될 정도로 스마트폰의 인

터넷 접속은 높다고 볼 수 있다. 

본 연구는 향후 스마트폰에 최적화된 웹페이지의 개발을 고려하고 있
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는데, 실제로 조사한 결과를 보면 스마트폰으로 인터넷을 이용할 때 주

로 스마트폰에 최적화된 웹사이트인 ‘모바일 웹사이트’를 이용하는 비

율이 41.9%이다(그림 Ⅱ-4 참조). 그러나 스마트폰에서 인터넷을 이용

할 때 ‘일반 웹사이트’를 이용한 접속은 겨우 22.1%에 불과하다. 왜냐

하면 스마트폰의 특성상 화면의 크기가 PC나 노트북보다 훨씬 작기 때

문에 이러한 기기에 최적화되어 개발된 일반 웹페이지는 스마트폰에서 

열기에 적합하지 않기 때문으로 판단된다.

〔그림 Ⅱ-4〕 스마트폰을 통한 인터넷 접속 경로(1순위) 

자료: 2010년 스마트폰이용실태조사, 한국인터넷진흥원

2. 최신기술동향

  가. 스마트폰 기술

스마트폰에 대해 표준으로 정의된 것은 없으나 이미 앞에서도 언급하

였지만, 한마디로 말하자면 ‘내 손안의 작은 PC'라는 말로 집약하여 사

용되고 있다. 말 그대로 휴대하기 간편하고 이동성이 뛰어나며 손바닥 

만한 크기의 PC에 기본적인 전화기능과 PDA 기능을 갖춘 기기라고 

할 수 있다. 
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1) 플랫폼

스마트폰은 기존의 휴대전화와는 달리 다양한 어플리케이션 프로그램

(앱이라고 함)을 소비자가 선택적으로 다운로드하여 자신의 단말기에 

설치해 사용할 수 있는 특징이 있다. 스마트폰은 Open OS를 사용하기 

때문에 단말기 제조업체외에도 프로그램 개발이 가능한 업체가 새로운 

어플리케이션 프로그램을 개발하여 제공할 수 있다. 

스마트폰도 일반 PC와 마찬가지로 사용자와의 의사소통이나 소프트

웨어의 구동 등 스마트폰의 기본적인 동작을 위한 OS(Operating 

System)를 탑재하고 있다. 

대표적인 스마트폰용 OS는 <표 Ⅱ-1>과 같고, 애플의 아이폰은 

2007년에 출시되었다. 구글의 안드로이드는 리눅스 기반의 오픈 소스형

태로 2009년에 출시되었으며, 모든 제조사에 OS를 개방하여 다양한 비

즈니스 모델 및 제품이 출시되고 있다. 

업체명 OS명

Nokia
Microsoft

RIM
Apple
Google

Symbian
Windows Mobile

Blackberry
iPhone OS

Android

〈표 Ⅱ-1〉 스마트폰용 OS 종류 

Microsoft의 Windows Mobile은 Win32 API기반으로 만든 모바일

용 OS로서 스마트폰, 차량용 On-board computer, Portable Media기

기 등 다양한 기기에 사용되고 있다. PC버전의 윈도우OS와 유사한 유

저 인터페이스를 제공하기 때문에 PC 환경에 익숙한 사용자들에게는 

친숙하나, 모바일 디바이스의 한정된 LCD 및 입력장치들의 특성에는 
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잘 맞지 않아 사용자에게 외면당했으나, 올해 새로운 버전의 Windows 

mobile7을 출시하면서 버전업시켰다.  

애플은 Mac OS X를 기반으로 모바일용 운영체제인 iPhone OS를 

만들었다. iPhone OS는 iPhone, iPod, iPad의 기본 운영체제로 사용되

고 있으며 4개의 주요 가상 레이어(OS layer, Service layer, Media 

layer, Touch layer)로 구성되어 있다. 애플은 iTunes 및 애플리케이션마

켓을 통해 다양한 종류의 새로운 기능을 가진 애플리케이션을 언제든지 

다운로드하여 설치할 수 있게 하는 모바일 시장의 트랜드를 바꾸었다.

구글의 안드로이드는 2007년 OHA(Open Mobile Alliance)의 설립

과 함께 처음 발표되었다. 안드로이드는 무료 오픈소스 라이센스이기 

때문에 누구나 소스코드를 무료로 사용할 수 있다. 

2) 인터페이스 요소기술

 스마트폰의 인터페이스 요소기술에는 터치인식기술, 음성인식기술, 

시각인식기술, 운동(모션)인식기술, 햅틱기술, 상황인식기술 등이 있다. 

터치인식기술은 디스플레이 화면을 직접 터치하여 사용자가 원하는 문

자를 입력하고 해당 아이콘을 선택하거나 화면을 통해 직접 기기를 제

어하는 기술이다.

음성인식기술은 음성인식을 통해 스마트폰이 명령을 받아들이는 환경

을 말한다. 음성인식기술은 주변의 잡음이나 센서와의 거리에 따라 인

식률이 달라지고 동일 사용자라도 음성의 변화에 따라 인식률이 달라지

는 문제로 아직까지 보편적으로 사용되는 기술은 아니다. 

시각인식기술은 스마트폰에 달려있는 카메라 장치를 통해 들어오는 

정보를 인지하여 모션인식, 사물의 특징 검출을 이용한 이미지 검색 기

능, 얼굴 인식을 통한 주소록 검색 등 사용자의 편의성 향상을 위해 주

로 개발되고 있다.
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운동인식기술은 신체의 움직임을 가속도 센서로 측정하여 걸음횟수를 

측정하고 이를 신체 운동 에너지로 계산하는 기술이다. 이 기술을 이용

하여 손떨림 방지, 게임 콘텐츠 제어 조이스틱 기능 등을 구현할 수 있

다. 이 기술은 GPS와 연동하여 사용하면 지상에서의 방향, 위치 공간

감 등을 응용 서비스에 적용할 수 있다. 

햅틱기술은 시각적, 청각적 정보가 갖지 못하는 촉각정보만이 갖는 

독특한 감성을 전달할 수 있다. 

상황인식기술은 기계와 사람과의 커뮤니케이션에서도 사람과 대화하

는 것처럼 위치, 방향, 날씨, 주변광의 세기, 몸의 흔들림, 소음 등 주변 

상황을 인식하여 효과적인 인터페이스 수단을 제공하는 기술이다.

  나. SNS(Social Networking Service)

인터넷의 급속한 발전은 상상할 수 없는 서비스를 만들어내고 있다. 

과거 인터넷을 이용한 서비스는 정보 습득 위주였다면, 지금은 사람과

의 관계를 중심으로 서비스가 진화하고 있다. 

SNS(Social Networking Service)는 온라인상에서 사람과의 네트워

크(다른 말로 하면 인맥)를 형성하는 서비스로서 불특정 타인과의 관계

를 맺을 수 있는 서비스라고 할 수 있다. 

최근 모바일 기기의 진화와 인터넷기술의 발달로 실시간 의사소통이 

훨씬 자유로워지면서 SNS 이용자는 폭발적으로 증가하였다.

대표적인 SNS는 국내의 미투데이, 싸이월드를 비롯하여 이용자가 세

계적으로 퍼져 있는 페이스북, 트위터 등을 들 수 있다. 

페이스북(Facebook)은 마크 주커버그에 의해 설계된 SNS로써 카페

와 유사한 모습이다(그림 Ⅱ-5 참조). 그러나 방문을 하지 않더라도 친

구의 글을 받아볼 수 있고, 다른 사람들과의 상화작용을 위해 관심사, 
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학교, 직장, 도시 등으로 조직된 네트워크에 가입할 수 있다. 온라인을 

통해 교류 중인 친구들의 목록, 주요 관심사, 학교 및 전공 등이 표시

된다. 사용자의 허락 없이는 웹사이트에 들어올 수가 없다. 

〔그림 Ⅱ-5〕 보건복지통계포털 페이스북 화면예시 

미투데이(me2DAY)는 2007년 2월부터 서비스되고 있는 국내의 소

셜 네트워크 사이트로써 약 7백만명이 회원으로 가입하여 사용하고 있

다(그림 Ⅱ-6 참조). 

기존 블로그와 달리 일상생활에서 일어나는 다양한 상황에 대해 특별

한 형식 없이 아주 짧은 글을 올릴 수 있고, 이런 글들에 대해 미투

(me2)를 눌러 동감함을 나타내거나 댓글을 추가함으로써 활발한 쌍방

향 소통이 이루어진다.

사용자의 인적정보 중 학교 태그 정보를 이용하여 소셜 네트워킹서비

스를 제공하는 서비스이다. 로그인을 하면 사용자에게 미투데이에서 일

어나는 정보들을 제공하여 주며, 블로그를 통해 다른 사용자로의 접근

이 가능하다. 
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〔그림 Ⅱ-6〕 미투데이 첫 화면 예시 

트위터(twitter)는 ‘지저귀다’라는 뜻인데, 하고 싶은 말을 바로 짧게 

올릴 수 있는 소셜 네트워크 서비스이다. 블로그의 인터페이스에 미니

홈페이지의 ‘친구맺기 기능, 메신저의 신속성, 관심 있는 상대방을 뒤따

르는 follow라는 기능을 중심으로 소통한다. 웹에 접속하지 않더라도 

휴대전화의 문자메시지나 스마트폰 같은 모바일기기 등 다양한 방법을 

통하여 글을 올리거나 받아볼 수 있으며, 댓글을 달거나 특정 글을 다

른 사용자들에게 전달할 수도 있다.
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〔그림 Ⅱ-7〕 한국보건사회연구원 트위터 화면예시 

앞에서 살펴본 대표적인 소셜 네트워크 서비스만 보더라도 정보공유

가 빠르게 실시간으로 이루어지고, 시장의 규모도 엄청나다. 보건복지통

계포털이용자와의 커뮤니케이션 채널로서 이용자의 참여, 공유, 대화를 

이끌어내는데 충분한 도구가 될 것이다.

SNS 이용률은 2010년 인터넷이용실태조사에 따르면 인터넷 이용자

의 65.7%가 이용하는 것으로 분석되었다. SNS 이용률은 남성(66.9%)

이 여성(64.4%)보다 약간 더 높고, SNS 이용자 중에서 20대(89.0%)

의 이용률이 가장 높다. 그 다음으로는 6-19세(78.1%), 30대(69.6%), 

40대(48.7%) 등의 순인데, 그 만큼 SNS는 젊은 층이 주도적으로 이용

한다고 볼 수 있다.

SNS 이용자의 대부분은 컴퓨터를 통해 SNS를 이용하고 있으며, 스

마트폰 등 이동전화를 통한 SNS 이용은 5.8% 정도이다.

SNS 이용자의 22.2%는 SNS룰 통해 최신 정보를 가장 빠르게 얻을 

수 있다’고 생각하며, 18.4%는 업무나 학업에 SNS가 유용하다고 하였

다. 그러나 SNS는 놀라울 정도로 성장세를 기록 중에 있다. 그러므로 
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통계포털 이용자들이 SNS을 통해 최신 통계에 쉽게 접근할 수 있는 

서비스의 준비가 빨라져야 할 것이다. SNS의 가장 큰 장점인 빠른 전

파력은 질 좋은 컨텐츠를 제공하는 웹사이트로서는 적극 활용할 가치가 

있다.  

  다. OLAP(OnLine Analytical Processing) 툴

OLAP은 온라인 분석처리기술로서 1993년 Codd가 처음으로 주창한 

것으로, Codd는 OLAP을 사용자가 다차원 정보에 직접 접근하여 대화 

형태로 정보를 분석하고 의사결정에 활용하는 과정이라고 정의6)하였다.

OLAP툴은 데이터웨어하우스나 데이터마트로 구축된 데이터를 이용

하여 사용자가 다양한 차원에서 분석이 가능하다. 또한 이용자가 데이

터에 직접 접근하여 대화식으로 정보를 분석한다.  

온라인 분석 처리(Online Analytical Processing, OLAP)는 의사결

정 지원 시스템 가운데 대표적인 예로, 사용자가 동일한 데이터를 여러 

기준을 이용하는 다양한 방식으로 바라보면서 다차원 데이터 분석을 할 

수 있도록 도와준다.(Laudon)

OLAP은 데이터를 주제중심으로 배치하고 있으며, 상세데이터를 나

열하기 보다는 요약정보로 구성한다. 틀이 고정되어 있지 않고 비정형

의 분석이 필요한 영역에서 주로 사용된다.

OLAP의 데이터베이스 종류는 MOLAP(Multidimensional OLAP), 

ROLAP(Relational OLAP), DOLAP(Desktop OLAP), HOLAP(Hy- 

brid OLAP) 등이 있다. MOLAP은 다차원 데이터베이스에 기반한 

OLAP 아키텍처로서 다차원 데이터의 저장과 프로세싱에 

MDB(Multidimensional DataBase)가 사용된다. 타 아키텍처에 비해 

6) 위키백과 사전에서 인용
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네트워크 상의 데이터 이동이 최소화되어 다차원 데이터의 저장과 프로

세싱에 동일한 엔진을 사용한다.

ROLAP은 관계형 데이터베이스에 기반한 OLAP 아키텍처로서 관계

형 데이터와 클라이언트 사이의 연결 역할을 수행한다. 가장 일반적인 

OLAP툴이 사용하는 구조이다. DOLAP은 다차원 데이터의 저장 및 

프로세싱이 모두 클라이언트에서 이루어지는 데이터베이스인데, 타 

OLAP 제품에 비해 비교적 설치와 관리가 쉽고 유지 보수가 용이한 장

점이 있는 반면에 필요한 데이터가 모두 클라이언트로 이동 필요하기 

때문에 대용량 데이터 처리에 한계가 있다. HOLAP은 말 그대로 다차

원 데이터의 저장 공간으로 다차원 데이터베이스와 관계형 데이터베이

스가 함께 사용될 수 있는 형태이다. 일반적으로 요약된 데이터나 관계

식에 의해 새로 계산된 데이터는 다차원 데이터베이스에 저장되며 상세 

데이터는 관계형 데이터베이스에 저장된다. 





K
I
H
A
S
A03

이용자 수요조사 분석
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Ⅲ. 이용자 수요조사 분석

보건복지통계포털의 성공은 통계 수요자의 니즈를 얼마만큼 반영하고 

있느냐에 달려 있다. 공급자의 일방적 제공에서 벗어나 이제는 수요자

의 입장에서 접근해야만 지속 가능한 웹사이트가 된다. 본 장에서는 수

요자인 포털 이용자의 포털 이용에 따른 만족 수준과 수요자 관점의 니

즈를 파악하기 위하여 실시한 ｢보건복지통계｣포털 통계수요조사 결과를 

분석해보고자 한다.

1. 조사개요

본 절은 ｢보건복지통계포털｣에 대한 이용현황과 향후 통계포털의 성

공적인 발전에 있어서 이용자가 요구하는 통계의 종류와 포털이 나아갈 

방향에 대하여 파악하고자 통계만족도 및 개선사항에 대한 의견을 분석

하여 제시하였다.

  가. 조사방법 및 내용

조사의 배경 및 목적은 ｢보건복지통계포털｣에서 제공하고 있는 통계 

콘텐츠 및 서비스에 대한 만족도, 마이크로 데이터 이용 여부 및 개선 

사항, 주요 이용통계 및 포털의 필요기능을 조사 분석하여 ｢보건복지통

계포털｣의 향후 콘텐츠 및 서비스 개발과 운영전략 수립의 기초자료로 
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활용하고자 한다.

보건복지통계포털의 실질적인 웹사이트 운영은 2011년 1월 3일부터 

시작되었기 때문에 포털사이트의 인지도가 낮고 이용자가 조사시점인 5

월 현재 그리 많지 않다. 그러므로 본 조사가 이용자에 대한 수요조사

의 목적도 있으나 사이트 홍보를 위한 목적도 포함되었다.  

1) 조사 방법

본 조사는 ｢보건복지통계포털｣과 한국보건사회연구원이 운영하는 

SNS인 facebook의 팝업과 공지사항 코너를 통해 2011년 5월 15일부

터 6월 30일까지 47일 동안 자기기입식 온라인 설문조사로 진행되었다. 

1차 조사는 5월 15일부터 약 16일간 실시하였는데 응답율이 낮아 6월 

30일까지 조사기간을 연장하여 실시하였다. 뿐만 아니라 연구원이 운영

하고 있는 웹진 회원과 연구원이 제공하는 마이크로데이터를 이용한 유

경험자에게 온라인 설문조사에 관하여 안내문을 재발송해 조사 참여를 

유도하였다.

2) 조사내용

본 온라인 설문조사의 설문문항은 모두 38개 항목으로 이루어졌는데 

‘포털 방문 동기 및 빈도’ 6문항, ‘회원/비회원간 차별화 전략 필요성’ 

3문항, ‘제공 서비스 만족도(자료, 접근성, 인터페이스, 서비스 등)’ 18

항목, ‘마이크로데이터 이용 여부 및 개선 사항’ 2문항, ‘주요 이용 통

계’ 2문항, ‘포털의 필요 기능’ 2문항, ‘일반적 사항’ 4문항 등으로 구

성하였다(표 Ⅲ-1 참조).
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〈표 Ⅲ-1〉 2011년 ｢보건복지통계｣ 포털 통계수요조사 조사 항목

구분 문항 수 내용

포털 방문 동기 및 빈도 6 인지경로, 방문빈도 

회원/비회원간 차별화 전략 필요성 3

제공 서비스 만족도 18 자료의 수준, 자료의 접근성, 
인터페이스, 서비스만족도

마이크로 데이터 이용 및 개선 2 마이크로데이터 이용경험, 개선사항

주요 이용 통계 2 주로 이용하는 정보

포털의 필요 기능 2

일반적 사항 4 성별, 연령, 교육정도, 직업

3) 자료분석

수집된 자료는 SPSS 12.0.1 통계 프로그램을 활용하였고, 빈도분석, 

교차분석, 기술통계분석 등의 통계 분석을 실시하였다.

2. 조사결과

  가. 일반적 사항

｢보건복지통계포털｣의 통계수요조사에 대한 전체 응답자는 남자 48

명(46.6%), 여자 55명(54.4%)으로 총 103명이 최종 응답하였다. 연령

대별로는 남자의 경우 30대가 17.48%를 차지하였으며, 40대, 50대 순

으로 나타났다. 여자의 경우는 30대가 17.5%로 가장 많았고 그 다음은 

40대, 20대 순으로 나타났다. 응답자의 학력수준은 ‘대학원 이상 졸업’

이 63.1%로 가장 많았으며, 그 다음은 대학교 졸업, 고등학교 졸업 순

으로 나타났다. 응답자의 학력수준이 높은 것은 설문지를 발송한 연구
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원 웹진 회원과 마이크로데이터 이용자의 학력수준이 높았기 때문으로 

판단된다. 

응답자의 직업은 교수‧연구원 및 전문‧사무직이 45.6%, 보건의료인

이 전체의 43.7%로 나타났다(표 Ⅲ-2 참조).  

〈표 Ⅲ-2〉 ｢보건복지통계｣ 포털 응답자의 일반적 특성

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체
전문‧

사무직

서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

계 103 (100.0) 47 (45.63) 2 (1.94) 9 (8.74) 45 (43.69) 

성별

남자

20대

48
(46.6)

5 (4.85) 1 (0.97) 　- 3 (2.91) 1 (0.97) 

30대 18 (17.48) 10 (9.71) 1 (0.97) 2 (1.94) 5 (4.85) 

40대 16 (15.53) 10 (9.71) 　- 　- 6 (5.83) 

50대 이상 9 (8.74) 6 (5.83) 　- 　- 3 (2.91) 

여자

20대

55
(54.4)

15 (14.56) 7 (6.80) 　- 3 (2.91) 5 (4.85) 

30대 18 (17.48) 6 (5.83) 1 (0.97) 1 (0.97) 10 (9.71) 

40대 12 (11.65) 4 (3.88) 　- 　- 8 (7.77) 

50대 이상 10 (9.71) 3 (2.91) -　 -　 7 (6.80) 

학력

고졸

20대

4
(3.88)

2 (1.94) -　 　- 2 (1.94) 　-

30대 1 (0.97 1 (0.97) 　- -　 　-

40대 1 (0.97 1 (0.97) 　- 　- 　-

50대 이상 - 　- 　- 　- 　-

대졸

20대

34
(33.01)

9 (8.74) 6 (5.83) 　- 1 (0.97) 2 (1.94) 

30대 14 (13.59) 10 (9.71) 2 (1.94) 1 (0.97) 1 (0.97) 

40대 5 (4.85) 5 (4.85) 　- 　- 　-

50대 이상 6 (5.83) 4 (3.88) 　- 　- 2 (1.94) 

대학

원

이상

20대

65
(63.11)

9 (8.74) 2 (1.94) 　- 3 (2.91) 4 (3.88) 

30대 21 (20.39) 5 (4.85) 　- 2 (1.94) 14 (13.59) 

40대 22 (21.36) 8 (7.77) 　- 　- 14 (13.59) 

50대 이상 13 (12.62) 5 (4.85) 　- 　- 8 (7.77) 
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  나. ｢보건복지통계포털｣ 방문 유경험자의 이용 실태

｢보건복지통계포털｣의 방문자 방문빈도는 ‘가끔’ 46.1%, ‘한 달에 

1~3회’ 24.5%, ‘일주일에 1~2회’ 13.7% 순으로 나타났다. 결국 이용

자들의 주기적인 방문을 유도할 전략이 필요함을 알 수 있다(표 Ⅲ-3). 

〈표 Ⅲ-3〉 ｢보건복지통계｣ 포털 응답자의 방문횟수

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

방문

횟수

하루

1번 이상

20대

3
(2.94)

1 (0.98) 　- 　- 　- 1 (0.98)
30대 1 (0.98) 　- 　- 　- 1 (0.98)
40대 1 (0.98) 　- 　- 　- 1 (0.98)

50대 이상 - 　- 　- 　- -

일주일에 

1~2회

20대

14
(13.73)

1 (0.98) 　- 　- 　- 1 (0.98)
30대 6 (5.88) 1 (0.98) 2(1.96) 1(0.98) 2 (1.96)
40대 5 (4.90) 4 (3.92) 　- 　- 1 (0.98)

50대 이상 2 (1.96) 　- 　- 　- 2 (1.96)

일주일에 

3~4회

20대

4
(3.92)

- 　- 　- 　- 　-
30대 1 (0.98) 　- 　- 1(0.98) 　-
40대 2 (1.96) 　- 　- 　- 2 (1.96)

50대 이상 1 (0.98) 　- 　- 　- 1 (0.98)

한 달에 

1~3회

20대

25
(24.51)

2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98)
30대 11(10.78) 6 (5.88) 　- 1(0.98) 4 (3.92)
40대 8 (7.84) 4 (3.92) 　- 　- 4 (3.92)

50대 이상 4 (3.92) 1 (0.98) 　- 　- 3 (2.94)

두 달에 

1회

20대

9
(8.82)

3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　- 2 (1.96)
30대 3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　- 2 (1.96)
40대 1 (0.98) 1 (0.98) 　- 　- 　-

50대 이상 2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98)

가끔

20대

47
(46.08) 

13(12.75) 6 (5.88) 　- 6(5.88) 1 (0.98)
30대 14(13.73) 8 (7.84) 　- 　- 6 (5.88)
40대 11(10.78) 5 (4.90) 　- 　- 6 (5.88)

50대 이상 9 (8.82) 6 (5.88) 　- 　- 3 (2.94)
합계 102
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포털 방문 유경험자들의 방문경로는 연구원이 주 1회 발송하고 있는 

웹진 배너를 통한 방문이 44.1%로 가장 높았고 그 다음으로는 검색엔

진 예를 들어 네이버나 다음 등에서의 검색을 통한 방문이 20.6%를 차

지하였다(표 Ⅲ-4). 따라서 포털 이용률 향상을 위해서는 찾아오는 서비

스보다 찾아가는 서비스 다시 말해서 아웃바운드 형 같은 공격적 전략

의 중요성을 보여주고 있다.

〈표 Ⅲ-4〉 ｢보건복지통계｣ 포털 응답자의 방문경로

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

방문 

경로

웹진

배너를 

활용

20대

45
(44.12)

8 (7.84) 　- 　- 3 (2.94) 5 (4.90)
30대 17(16.67) 5 (4.90) 　- 3 (2.94) 9 (8.82)
40대 13(12.75) 6 (5.88) 　- -　 7 (6.86)

50대 이상 7 (6.86) 4 (3.92) 　- 　- 3 (2.94)

타 사이트 

배너 활용

20대

8
(7.84)

1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98) 　-
30대 3 (2.94) 1 (0.98) 1 (0.98) 　- 1 (0.98)
40대 3 (2.94) 2 (1.96) 　- 　- 1 (0.98)

50대 이상 1 (0.98) 1 (0.98) 　- 　- 　-

검색포털 

검색활용

20대

21
(20.59)

7 (6.86) 5 (4.90) 　- 2 (1.96) 　-
30대 7 (6.86) 4 (3.92) 1 (0.98) 　- 2 (1.96)
40대 5 (4.90) 2 (1.96) 　- 　- 3 (2.94)

50대 이상 2 (1.96) 　- 　- 　- 2 (1.96)

기타 관련 

사이트 

활용

20대

8
(7.84)

- 　- 　- 　- 　-
30대 4 (3.92) 3 (2.94) 　- 　- 1 (0.98)
40대 2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98)

50대 이상 2 (1.96) 　- 　- 　- 2 (1.96)

주변 

지인을 

통해

20대

8
(7.84)

2 (1.96) 2 (1.96) 　- 　- 　-
30대 2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98)
40대 2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98)

50대 이상 2 (1.96) 2 (1.96) 　- 　- 　-

기타

20대

12
(11.76)

2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　- 1 (0.98)
30대 3 (2.94) 2 (1.96) 　- 　- 1 (0.98)
40대 4 (3.92) 2 (1.96) 　- 　- 2 (1.96)

50대 이상 3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　- 2 (1.96)
합계 102
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｢보건복지통계포털｣을 방문하는 주된 목적은 <표 Ⅲ-5>와 같이 ‘관

심분야 통계자료를 보기 위해’ 41.2%, ‘보건복지 동향에 대한 정보를 

얻기 위해’, 32.4%, ‘연구(또는 과제물)에 필요한 통계를 얻기 위해’, 

19.6% 등으로 분석되었다. 포털 이용자 중에서 보건복지 동향을 알고 

싶어서 방문하는 목적이 높게 나타난 것을 보더라도 통계포털의 최신통

계 수집 강화에 대한 필요성을 뒷받침하고 있다.

〈표 Ⅲ-5〉 ｢보건복지통계｣ 포털 응답자의 방문목적 

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

방문

목적

관심분야 
통계자료를
보기 위해

20대

42
(41.18)

5 (4.90) 3 (2.94) 　- 1(0.98) 1 (0.98)
30대 16(15.69) 7 (6.86) 　- 2(1.96) 7 (6.86)
40대 18(17.65) 7 (6.86) 　- 　- 11(10.78)

50대 이상 3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　- 2 (1.96)

보건복지동향에 
대한 정보를 
얻기 위해

20대

33
(32.35)

7 (6.86) 1 (0.98) 2 (1.96) 1(0.98) 3 (2.94)
30대 8 (7.84) 5 (4.90) 　- 　- 3 (2.94)
40대 7 (6.86) 6 (5.88) 　- 　- 1 (0.98)

50대 이상 11(10.78) 6 (5.88) 　- 　- 5 (4.90)

마이크로 
데이터를 

이용하기 위해

20대

3
(2.94)

1 (0.98) 1 (0.98) 　- 　- 　-
30대 2 (1.96) 　- 　- 1(0.98) 1 (0.98)
40대 - 　- 　- 　- 　-

50대 이상 - 　- 　- 　- 　-

연구(또는 
과제)에

필요한 통계
얻기 위해

20대

20
(19.61)

7 (6.86) 3 (2.94) 　- 3(2.94) 1 (0.98)
30대 6 (5.88) 2 (1.96) 　- 　- 4 (3.92)
40대 3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　- 2 (1.96)

50대 이상 4 (3.92) 1 (0.98) 　- 　- 3 (2.94)

기타

20대

4
(3.92)

2 (1.96) 　- 　- 1(0.98) 1 (0.98)
30대 2 (1.96) 2 (1.96) 　- 　- 　-
40대 - -　 　- 　- 　-

50대 이상 - 　- 　- -　 　-

합계 102
(100.0)
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  다. ｢보건복지통계포털｣ 방문 무경험자 실태

｢보건복지통계포털｣을 방문한 경험이 전혀 없는 22명에 대해 무경험 

이유를 조사한 결과, <표 Ⅲ-6>과 같이 응답자의 59.1%가 ｢보건복지통

계포털｣이 있는지를 몰랐다고 응답하였다. 그렇지만 과거 통계포털 경

험이 없던 이들은 향후 다시 방문할 의향이 있는 것으로 모두 응답하였

으므로｢보건복지통계포털｣ 이용에 있어서 상당히 고무적이라고 볼 수 

있다. 

〈표 Ⅲ-6〉 ｢보건복지통계｣ 포털 의 방문경험이 없는 이유 및 방문의향

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

방문

경험이

없는 

이유

통계포털이 

있는지 

몰라서

20대

13
(59.09)

4(18.18) 2 (9.09) - 1(4.55) 1(4.55)
30대 2 (9.09) 2 (9.09) - - -
40대 3(13.64) 1 (4.55) - - 2(9.09)

50대 이상 4(18.18) 4(18.18) - - -

통계자료에 

대한 

필요성이 

없어서

20대

6
(18.18)

1 (4.55) 1 (4.55) - - -
30대 3(13.64) 1 (4.55) 1 (4.55) - 1(4.55)
40대 - - - - -

50대 이상 2 (9.09) 1 (4.55) - - 1(4.55)

통계에 

관심이 

없어서

20대

3
(13.64)

- - - - -
30대 - - - - -
40대 2 (9.09) 1 (4.55) - - 1(4.55)

50대 이상 1 (4.55) 　 - - 1(4.55)

소계 22(100.0) 13(59.09) 1 (4.55) 1(4.55) 6(27.27)

방문

의향

있다

20대

22
(100.0)

5(22.73) 3(13.64) - 1(4.55) 1(4.55)
30대 5(22.73) 3(13.64) 1 (4.55) 　 1(4.55)
40대 5(22.73) 2 (9.09) - - 3(13.64)

50대 이상 7(31.82) 5(22.73) - - 2(9.09)

없다

20대

–

- - - - -
30대 - - - - -
40대 - - - - -

50대 이상 - - - - - -
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  라. ｢보건복지통계포털｣ 제공서비스 만족도 현황

｢보건복지통계포털｣이 제공하는 서비스에 대한 전반적인 만족도는 

<표 Ⅲ-7>와 같이 ‘매우 만족’이 4%, ‘만족’이 47%, ‘불만족’이 49%

의 비율을 차지하였다. <표 Ⅲ-7>에 의하면 통계포털에 대한 전반적인 

만족도가 상당히 낮은 것으로 나타났는데, 불만족스럽게 생각하는 것이 

어떤 것인지 정확히 파악할 필요가 있으며, 이를 토대로 이용자의 만족

도를 높일 수 있는 방안 모색이 절실하다. 

〈표 Ⅲ-7〉 ｢보건복지통계｣ 포털 정보제공 및 서비스 만족여부

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

정보 

제공

및

서비스

만족

매우

만족

20대

4
(4.0)

2 (2.00) 1 (1.00) - 　 - 　 1 (1.00)
30대 1 (1.00) - 　 - 　 - 　 1 (1.00)
40대 1 (1.00) 1 (1.00) - 　 - 　 - 　

50대 이상 0 (0.00) - 　 - 　 - 　 - 　

만족

20대

47
(47.0)

10(10.00) 4 (4.00) - 　 3 (3.00) 3 (3.00)
30대 13(13.00) 6 (6.00) 1 (1.00) 2 (2.00) 4 (4.00)
40대 15(15.00) 7 (7.00) - 　 - 　 8 (8.00)

50대 이상 9 (9.00) 3 (3.00) - 　 - 　 6 (6.00)

불만족

20대

49
(49.0)

8 (8.00) 3 (3.00) - 　 3 (3.00) 2 (2.00)
30대 22(22.00) 10(10.00) 1 (1.00) 1 (1.00) 10(10.00)
40대 11(11.00) 5 (5.00) - 　 - 　 6 (6.00)

50대 이상 8 (8.00) 4 (4.00) - 　 - 　 4 (4.00)
합계 100

｢보건복지통계포털｣이 제공하는 서비스에 대해 만족스럽지 못하다고 

응답한 사람들의 불만족 이유는 <표 Ⅲ-8>과 같이 ‘필요한 통계를 제

공하지 않아서(이용하고자 하는 통계 자료가 없어서)’가 28.6%, ‘필요

한 자료를 찾는데 불편하여’ 22.5%,  ‘타 기관 통계포털과 차별화된 서
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비스가 없어서’ 22.4%의 비율을 차지하였다. <표 Ⅲ-8>은 통계포털이 

가장 시급히 해결해야 할 문제를 나열한 것이나 다름없다. 통계포털의 

가장 큰 목표는 보건복지와 관련된 대표적인 통계사이트가 되는 것이다. 

그러기 위해서는 보건복지 관련 다양한 통계를 DB로 구축해야 하고, 

구축된 통계를 손쉽게 제공받을 수 있어야 한다. 이런 것들이 바로 이

용자의 니즈이자 통계포털의 운영 목표가 되는 것이다. 

〈표 Ⅲ-8〉 ｢보건복지통계｣ 포털 연령에 따른 서비스 불만족 이유

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

필요한 통계를 

제공하지 않아서

20대

14
(28.57)

2 (4.08) 1 (2.04) - - 1 (2.04)
30대 8(16.33) 4 (8.16) - - 4 (8.16)
40대 2 (4.08) 1 (2.04) - - 1 (2.04)

50대 이상 2 (4.08) 2 (4.08) - - -

통계의 제공방식 

형식이 

이용하기에 불편해서

20대

9
(18.37)

- - - - -
30대 4 (8.16) 2 (4.08) - 1 (2.04) 1 (2.04)
40대 3 (6.12) 2 (4.08) - - 1 (2.04)

50대 이상 2 (4.08) 1 (2.04) - - 1 (2.04)

타기관 통계포털과 

차별화된 서비스가 

없어서

20대

11
(22.41)

2 (4.08) - - 1(2.04) 1 (2.04)
30대 6(12.24) 1 (2.04) - - 5(10.20)
40대 2 (4.08) 1 (2.04) - - 1 (2.04)

50대 이상 1 (2.04) - - - 1 (2.04)

마이크로데이터를 

이용하는데 불편하여

20대

2
(4.08)

- - - - -
30대 - - - - -
40대 2 (4.08) - - - 2 (4.08)

50대 이상 - - - - -

필요한 자료를 

찾는데 불편하여

20대

11
(22.45)

4 (8.16) 2 (4.08) - 2(4.08) -
30대 4 (8.16) 2 (4.08) 1(2.04) - 1 (2.04)
40대 2 (4.08) 1 (2.04) - - 1 (2.04)

50대 이상 1 (2.04) 1 (2.04) - - -

기타

20대

2
(4.08)

- - - - -
30대 1 (2.04) 1 (2.04) - - -
40대 - - - - -

50대 이상 1 (2.04) - - - 1 (2.04)

합계 49(100.0) 22 (44.9) 1(2.04) 4(8.16) 22 (44.9)



45

Ⅲ‧ 이
용
자
 수
요
조
사
 분
석

<표 Ⅲ-9>는 통계포털이 제공하고 있는 자료에 대한 만족도를 질문

한 것에 의한 결과인데, ｢보건복지통계포털｣에서 제공되는 정보에 대한 

업그레이드 수준에 있어서는 76.3%가 만족하는 것으로 나타났다. 그러

나 다양한 자료의 주제별 구성에 대한 만족도에서는 ‘불만족’이 34.0%

나 차지할 만큼 주제별 정보들에 있어서 부족함을 느끼는 것으로 분석

되었다. 

〈표 Ⅲ-9〉 ｢보건복지통계｣ 포털 자료 만족도

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

최신통계

업그레이드 

수준이 높다

(N=97)

매우

만족

20대

10
(10.31)

4 (4.12) 1 (1.03) - - 　 3 (3.09)

30대 2 (2.06) - 1(1.03) - 　 1 (1.03)

40대 4 (4.12) 1 (1.03) -　 - 　 3 (3.09)

50대 이상 - - -　 - 　 - 　

만족

20대

64
(65.98)

11 (11.34) 5 (5.15) -　 4(4.12) 2 (2.06)

30대 23 (23.71) 12(12.37) 1(1.03) 1(1.03) 9 (9.28)

40대 17 (17.53) 9 (9.28) -　 - 　 8 (8.25)

50대 이상 13 (13.40) 5 (5.15) -　 - 　 8 (8.25)

불만족

20대

22
(22.68)

5 (5.15) 2 (2.06) -　 2(2.06) 1 (1.03)

30대 9 (9.28) 2 (2.06) -　 2(2.06) 5 (5.15)

40대 5 (5.15) 2 (2.06) -　 - 　 3 (3.09)

50대 이상 3 (3.09) 1 (1.03) -　 - 　 2 (2.06)

매우

불만족

20대

1
(1.03)

- - 　 -　 - 　 - 　

30대 - - 　 -　 - 　 - 　

40대 1 (1.03) 1 (1.03) - - -
50대 이상 - - - - -

자료의

주제별

구성이

다양하다

(N=97)

매우

만족

20대

11
(11.34)

5 (5.15) 2 (2.06) -　 - 　 3 (3.09)

30대 1 (1.03) - 　 -　 - 　 1 (1.03)

40대 3 (3.09) 1 (1.03) -　 - 　 2 (2.06)

50대 이상 2 (2.06) - 　 -　 - 　 2 (2.06)

만족

20대

53
(54.64)

10 (10.31) 5 (5.15) -　 3(3.09) 2 (2.06)

30대 19 (19.59) 8 (8.25) 1(1.03) 1(1.03) 9 (9.28)

40대 13 (13.40) 7 (7.22) -　 - 　 6 (6.19)

50대 이상 11 (11.34) 5 (5.15) -　 - 　 6 (6.19)
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〈표 Ⅲ-9〉 계속

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

자료의

주제별

구성이

다양하다

(N=97)

불만족

20대

32
(32.99)

5 (5.15) 1 (1.03) - 　 3(3.09) 1 (1.03)

30대 14 (14.43) 6 (6.19) 1 (1.03) 2(2.06) 5 (5.15)

40대 10 (10.31) 4 (4.12) - 　 - 　 6 (6.19)

50대 이상 3 (3.09) 1 (1.03) - 　 - 　 2 (2.06)

매우 

불만족

20대

1
(1.03)

- - 　 - 　 - 　 - 　

30대 - - 　 - 　 - 　 - 　

40대 1 (1.03) 1 (1.03) - 　 - 　 - 　

50대 이상 - - 　 - 　 - 　 - 　

지료의

양이

충분하다

(N=96)

매우

만족

20대

11
(11.46)

3 (3.13) 1 (1.04) -　 　 　- 　 2 (2.08)

30대 2 (2.08) -　 　 1 (1.04) 　- 　 1 (1.04)

40대 4 (4.17) 2 (2.08) 　- 　 - 　 2 (2.08)

50대 이상 2 (2.08) 1 (1.04) 　- 　 　- 　 1 (1.04)

만족

20대

41
(42.71)

9 (9.38) 4 (4.17) 　- 　 4(4.17) 1 (1.04)

30대 15 (15.63) 9 (9.38) 1 (1.04) 1(1.04) 4 (4.17)

40대 9 (9.38) 4 (4.17) 　- 　 　- 　 5 (5.21)

50대 이상 8 (8.33) 2 (2.08) 　- 　 　- 　 6 (6.25)

불만족

20대

41
(42.71

7 (7.29) 3 (3.13) 　- 　 1(1.04) 3 (3.13)

30대 16 (16.67) 5 (5.21) 　- 　 1(1.04) 10(10.42)

40대 12 (12.50) 6 (6.25) 　- 　 　- 　 6 (6.25)

50대 이상 6 (6.25) 3 (3.13) 　- 　 　- 　 3 (3.13)

매우 

불만족

20대

3
(3.13)

1 (1.04) 　- 　 　- 　 1(1.04) 　- 　

30대 1 (1.04) 　- 　 　- 　 1(1.04) 　- 　

40대 1 (1.04) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.04)

50대 이상 - 　- 　 　- 　 -　 　 　- 　

통계정보를

신뢰할

만하다

(N=97)

매우

만족

20대

26
(20.62)

6 (6.19) 3 (3.09) 　- 　 1(1.03) 2 (2.06)

30대 7 (7.22) 3 (3.09) 1 (1.03) -　 　 3 (3.09)

40대 7 (7.22) 4 (4.12) 　- 　 　- 　 3 (3.09)

50대 이상 6 (6.19) 3 (3.09) 　- 　 　- 　 3 (3.09)

만족

20대

61
(62.89)

13 (13.40) 4 (4.12) 1 (1.03) 5(5.15) 3 (3.09)

30대 21 (21.65) 8 (8.25) 　- 　 3(3.09) 10(10.31)

40대 17 (17.53) 7 (7.22) 　- 　 　- 　 10(10.31)

50대 이상 10 (10.31) 3 (3.09) 　- 　 　- 　 7 (7.22)

불만족

20대

10
(10.31)

2 (2.06) 1 (1.03) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

30대 5 (5.15) 3 (3.09) 　- 　 　- 　 2 (2.06)

40대 3 (3.09) 2 (2.06) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

50대 이상 -　 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　
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〈표 Ⅲ-9〉 계속

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

통계정보를

신뢰할

만하다

(N=97)

매우 

불만족

20대

-

- - - - -
30대 - - - - -
40대 - - - - -

50대 이상 - - - - -

제공통계가

보건복지에 

대한

이해를 

돕는데

창구로서의

역할을 한다

(N=97)

매우 

만족

20대

17
(17.53)

4 (4.12) 2 (2.06) 　- 　 -　 　 2(2.06)

30대 4 (4.12) 1 (1.03) 　- 　 1(1.03) 2(2.06)

40대 7 (7.22) 3 (3.09) 　- 　 　- 　 4(4.12)

50대 이상 2 (2.06) 1 (1.03) 　- 　 　- 　 1(1.03)

만족

20대

62
(63.92)

11 (11.34) 3 (3.09) 　- 　 6(6.19) 2(2.06)

30대 24 (24.74) 11(11.34) 2 (2.06) 2(2.06) 9(9.28)

40대 15 (15.46) 7 (7.22) 　- 　 　- 　 8(8.25)

50대 이상 12 (12.37) 4 (4.12) 　- 　 　- 　 8(8.25)

불만족

20대

17
(17.53)

5 (5.15) 3 (3.09) 　- 　 　- 　 2(2.06)

30대 6 (6.19) 2 (2.06) 　- 　 　- 　 4(4.12)

40대 4 (4.12) 2 (2.06) 　- 　 -　 　 2(2.06)

50대 이상 2 (2.06) 1 (1.03) 　- 　 　- 　 1(1.03)

매우 

불만족

20대

1
(1.03)

- 　 　- 　 　- 　 　- 　 -　 　
30대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

40대 1 (1.03) 1 (1.03) 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 　- 　 -　 　 　- 　 -　 　 　- 　

<표 Ⅲ-9>에 의하면 자료의 양에 있어서도 ‘매우불만족’, 3.1%, ‘불

만족’이 42.7%로써 제공되는 자료가 풍부하지 못하다는 의견을 제시하

였다. 

그러나 ｢보건복지통계포털｣이 제공하는 자료에 대한 신뢰도에 있어서 

응답자의 83.5%가 신뢰한다고 응답하였으며, 응답자의 81.5%는 ｢보건

복지통계포털｣에서 제공하는 통계가 보건복지에 대한 이해도를 높이는

데 도움을 주는 역할을 한다고 생각하는 것으로 조사되었다(표 Ⅲ-9 

참조).

｢보건복지통계포털｣의 접근성에 대한 이용자들의 만족도는 표 <Ⅲ

-10>과 같다. ｢보건복지통계포털｣의 첫 페이지 접속속도에 대한 응답자



48

보
건
복
지
통
계
정
보
시
스
템
 구
축
 및
 운
영

의 만족도를 분석한 결과, ‘매우 만족’ 13.4%, ‘만족’ 63.9%, ‘불만족’ 

18.6%, ‘매우 불만족’ 2.6% 등으로 나타났는데, 접속속도에 대한 만족

도는 높은 편이라고 말할 수 있다.

<표 Ⅲ-10>의 ｢보건복지통계포털｣ 내에서의 자료 검색 결과를 제공

함에 있어서 검색속도에 대해서는 ‘매우만족’ 13.4%, ‘만족’ 56.7%, 

‘불만족’ 28.9%, ‘매우 불만족’ 1.0% 등으로 응답하였다. 특히, 처음 

입력한 키워드로 만족할 만한 검색 결과를 얻어 내는지에 대한 만족도

는 ‘불만족’이 39.18%, ‘매우 불만족’이 4.12%를 차지할 만큼 검색결

과의 만족도가 아주 낮은 것으로 조사 되었다(표 Ⅲ-10 참조).

〈표 Ⅲ-10〉 ｢보건복지통계｣ 포털 자료 접근성 만족도

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

첫 

페이지로의

접속속도가

빠르다

(N=97)

매우

만족

20대

13
(13.40)

4 (4.12) 1(1.03) 　- 　 1(1.03) 2 (2.06)
30대 3 (3.09) 1(1.03) 1 (1.03) 　- 　 1 (1.03)
40대 4 (4.12) 3(3.09) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

50대 이상 2 (2.06) 1(1.03) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

만족

20대

62
(63.92)

11(11.34) 5(5.15) 　- 　 4(4.12) 2 (2.06)

30대 25(25.77) 10(10.31) 　- 　 2(2.06) 13(13.40)

40대 13(13.40) 6(6.19) 　- 　 　- 　 7 (7.22)
50대 이상 13(13.40) 5(5.15) 　- 　 　- 　 8 (8.25)

불만족

20대

18
(18.56)

4 (4.12) 2(2.06) 　- 　 1(1.03) 1 (1.03)
30대 4 (4.12) 2(2.06) 1 (1.03) 　- 　 1 (1.03)
40대 10(10.31) 4(4.12) 　- 　 　- 　 6 (6.19)

50대 이상 - 　 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.03)

매우

불만족

20대

2
(2.6)

　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.03)
30대 2 (2.06) 1(1.03) 　- 　 1(1.03) 　- 　

40대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 -　 　

50대 이상 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　
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구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

자료 검색시

검색결과 

제공이

빠르다

(N=97)

매우

만족

20대

13
(13.40)

4 (4.12) 1(1.03) 　- 　 1(1.03) 2 (2.06)

30대 2 (2.06) 1(1.03) 　- 　 -　 　 1 (1.03)

40대 4 (4.12) 3(3.09) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

50대 이상 3 (3.09) 1(1.03) 　- 　 　- 　 2 (2.06)

만족

20대

55
(56.70)

10(10.31) 6(6.19) 　- 　 3(3.09) 1 (1.03)

30대 22(22.68) 10(10.31) 　- 　 1(1.03) 11(11.34)

40대 11(11.34) 6(6.19) 　- 　 　- 　 5 (5.15)

50대 이상 12(12.37) 5(5.15) 　- 　 　- 　 7 (7.22)

불만족

20대

28
(28.87)

6 (6.19) 1(1.03) 　- 　 2(2.06) 3 (3.09)

30대 10(10.31) 3(3.09) 2 (2.06) 2(2.06) 3 (3.09)

40대 11(11.34) 4(4.12) 　- 　 　- 　 7 (7.22)

50대 이상 1 (1.03) 　-(0.00) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

매우

불만족

20대

1
(1.03)

- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

30대 1 (1.03) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.03)

40대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

처음에 

입력한 

키워드로

만족할만한

검색결과를

얻어낸다

(N=97)

매우

만족

20대

7
(7.22)

3 (3.09) 1(1.03) 　- 　 　- 　 2 (2.06)

30대 2 (2.06) 1(1.03) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

40대 1 (1.03) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.03)

50대 이상 1 (1.03) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.03)

만족

20대

48
(49.48)

7 (7.22) 4(4.12) 　- 　 3(3.09) 　- 　

30대 19(19.59) 8(8.25) 2 (2.06) 1(1.03) 8 (8.25)

40대 11(11.34) 5(5.15) 　- 　 　- 　 6 (6.19)

50대 이상 11(11.34) 3(3.09) 　- 　 　- 　 8 (8.25)

불만족

20대

38
(39.18)

7 (7.22) 2(2.06) 　- 　 2(2.06) 3 (3.09)

30대 12(12.37) 4(4.12) 　- 　 2(2.06) 6 (6.19)

40대 15(15.46) 8(8.25) 　- 　 　- 　 7 (7.22)

50대 이상 4 (4.12) 3(3.09) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

매우

불만족

20대

4
(4.12)

3 (3.09) 1(1.03) 　- 　 1(1.03) 1 (1.03)

30대 1 (1.03) 1(1.03) 　- 　 　- 　 　- 　

40대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 -　 　

〈표 Ⅲ-10〉 계속

(단위: 명, %)

｢보건복지통계포털｣의 인터페이스에 대한 이용자의 만족도는 <표 Ⅲ

-11>과 같이 나타났다. 웹사이트의 디자인에 대한 만족도는 대체적으로 
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보
건
복
지
통
계
정
보
시
스
템
 구
축
 및
 운
영

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

포털 

디자인은 

적절하다

(N=95)

매우

만족

20대

10
(10.53)

5 (5.26) 2(2.11) -　 　 　- 　 3 (3.16)

30대 1 (1.05) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.05)

40대 2 (2.11) 2(2.11) 　- 　 　- 　 -　 　

50대 이상 2 (2.11) 　-(0.00) 　- 　 　- 　 2 (2.11)

만족

20대

64
(67.37)

12(12.63) 5(5.26) 　- 　 5(5.26) 2 (2.11)

30대 26(27.37) 10(10.53) 2 (2.11) 3(3.16) 11(11.58)

40대 16(16.84) 7(7.37) 　- 　 　- 　 9 (9.47)

50대 이상 10(10.53) 4(4.21) 　- 　 　- 　 6 (6.32)

불만족

20대

21
(22.11)

3 (3.16) 1(1.05) 　- 　 1(1.05) 1 (1.05)

30대 6 (6.32) 4(4.21) 　- 　 　- 　 2 (2.11)

40대 9 (9.47) 4(4.21) 　- 　 　- 　 5 (5.26)

50대 이상 3 (3.16) 2(2.11) 　- 　 　- 　 1 (1.05)

만족하는 편에 속하는 비율이 약 77.9%로써 포털 디자인에 대한 만족

도가 아주 높은 편은 아닌 것으로 분석되었다(표 Ⅲ-11 참조). 올해 통

계포털 2차 개발 시 웹사이트의 디자인에 대한 개편이 이루어져야 할 

것으로 판단된다.

‘포털 메뉴항목의 이름과 용어가 명확한가’에 대한 만족도는 매우 만

족 15.6%, 만족 62.5%, 불만족 22.9%로서 포털에서 사용하는 용어를  

좀 더 쉽게 이해할 수 있도록 통계포털의 용어 사전 메뉴에서 개념을 

제공하여야 할 것이다. 한편 포털 메뉴에 있는 용어에 대한 이해를 묻는 

질문에서도 만족도가 생각보다 낮게 나타났음을 알 수 있었다(표 Ⅲ-11 

참조).

 뿐만 아니라 이용자가 ｢보건복지통계포털｣을 방문하여 다른 페이지

로의 네비게이션을 시도했을 때 현재의 위치나 경로를 정확히 파악 할 

수 있는 정보가 없는 것에 대해 불만족스럽다는 응답자가 34.0%나 차

지하는 것으로 나타났다.

〈표 Ⅲ-11〉 ｢보건복지통계｣ 포털 인터페이스 만족도

(단위: 명, %)
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Ⅲ‧ 이
용
자
 수
요
조
사
 분
석

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

포털 메뉴 

항목의 이름, 

용어가 

명확하다

(N=96)

매우

만족

20대

15
(15.63)

6 (6.25) 2(2.08) 　- 　 1(1.04) 3 (3.13)

30대 3 (3.13) 1(1.04) 1 (1.04) 　- 　 1 (1.04)

40대 4 (4.17) 2(2.08) 　- 　 　- 　 2 (2.08)

50대 이상 2 (2.08) 　- 　 　- 　 　- 　 2 (2.08)

만족

20대

60
(62.50)

10(10.42) 5(5.21) 　- 　 3(3.13) 2 (2.08)

30대 23(23.96) 9(9.38) 　- 　 2(2.08) 12(12.50)

40대 15(15.63) 7(7.29) 　- 　 -　 　 8 (8.33)

50대 이상 12(12.50) 5(5.21) 　- 　 　- 　 7 (7.29)

불만족

20대

21
(21.88)

4 (4.17) 1(1.04) 　- 　 2(2.08) 1 (1.04)

30대 7 (7.29) 4(4.17) 1 (1.04) 1(1.04) 1 (1.04)

40대 8 (8.33) 4(4.17) 　- 　 　- 　 4 (4.17)

50대 이상 2 (2.08) 1(1.04) 　- 　 　- 　 1 (1.04)

매우

불만족

20대

0

　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

30대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

40대 　- 　 -　 　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 　- 　 　- 　 　- 　 -　 　 　- 　

포털 메뉴 

(디렉토리) 

용어가 

이해하기 

쉽다

(N=96)

매우 

만족

20대

11
(11.46)

4 (4.17) 1(1.04) 　- 　 　- 　 3 (3.13)

30대 3 (3.13) 2(2.08) 　- 　 　- 　 1 (1.04)

40대 2 (2.08) 2(2.08) 　- 　 - 　 -　 　

50대 이상 2 (2.08) 　- 　 　- 　 　- 　 2 (2.08)

만족

20대

60
(62.50)

13(13.54) 6(6.25) 　- 　 5(5.21) 2 (2.08)

30대 20(20.83) 8(8.33) 　- 　 1(1.04) 11(11.46)

40대 17(17.71) 7(7.29) -　 　 　- 　 10(10.42)

50대 이상 10(10.42) 4(4.17) -　 　 　- 　 6 (6.25)

불만족

20대

25
(26.04)

3 (3.13) 1(1.04) 　- 　 1(1.04) 1 (1.04)

30대 11(11.46) 4(4.17) 2 (2.08) 2(2.08) 3 (3.13)

40대 8 (8.33) 4(4.17) 　- 　 　- 　 4 (4.17)

50대 이상 3 (3.13) 2(2.08) 　- 　 　- 　 1 (1.04)

매우

불만족

20대

　

- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

30대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

40대 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

〈표 Ⅲ-11〉 계속

(단위: 명, %)
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보
건
복
지
통
계
정
보
시
스
템
 구
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 및
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구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

포털 내에 

이용자의 

위치가 어느 

단계에 

있는지 

명확하게 

파악된다

(N=97)

매우

만족

20대

8
(8.25)

3 (3.09) 1(1.03) 　- 　 　- 　 2 (2.06)

30대 1 (1.03) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (1.03)

40대 2 (2.06) 1(1.03) 　- 　 　- 　 1 (1.03)

50대 이상 2 (2.06) 　- 　 　- 　 　- 　 2 (2.06)

만족

20대

56
(57.73)

10(10.31) 5(5.15) 　- 　 2(2.06) 3 (3.09)

30대 20(20.62) 9(9.28) 2 (2.06) 1(1.03) 8 (8.25)

40대 16(16.49) 8(8.25) 　- 　 　- 　 8 (8.25)

50대 이상 10(10.31) 4(4.12) 　- 　 　- 　 6 (6.19)

불만족

20대

33
(34.02)

7 (7.22) 2(2.06) 　- 　 4(4.12) 1 (1.03)

30대 13(13.40) 5(5.15) 　- 　 2(2.06) 6 (6.19)

40대 9 (9.28) 4(4.12) 　- 　 　- 　 5 (5.15)

50대 이상 4 (4.12) 2(2.06) 　- 　 　- 　 2 (2.06)

매우

불만족

20대 　- - 　- 　- 　-
30대 　- - 　- 　- 　-
40대 　- - 　- 　- 　-

50대 이상 　- - 　- 　- 　-

〈표 Ⅲ-11〉 계속

(단위: 명, %)

  마. 마이크로데이터 이용 여부 및 개선사항

｢보건복지통계포털｣은 조사통계를 생산하는데 사용된 마이크로데이터

를 수집하여 이용자가 활용할 수 있도록 제공하고 있다. 마이크로데이

터 이용자가 학생인 경우는 무료로 제공되고 있으나 그 외에는 소정의 

수수료를 받고 있다. 또한 마이크로데이터를 신청할 때는 연구원에 마

이크로데이터의 활용계획과 사용 목적 등을 기술한 서류를 연구원에 제

출해야만 한다. 이와 같은 일련의 프로세스에 대한 이용자의 생각을 알

아보았다.

포털이 제공하는 마이크로데이터 서비스를 이용한 경험이 있는 사람

은 전체 응답자 중 35.92%로 분석되었으며, 이 중 37.84%가 마이크로

데이터 이용 시 불편한 사항이 있다고 응답하였다(표 Ⅲ-12 참조). 
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Ⅲ‧ 이
용
자
 수
요
조
사
 분
석

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

마이크로 

데이터

이용유무 

(N=103)

있다

20대

37
(35.92)

10 (9.71) 4(3.88) -　 　 4(3.88) 2(1.94)

30대 12(11.65) 5(4.85) 2 (1.94) 1(0.97) 4(3.88)

40대 8 (7.77) 5(4.85) 　- 　 　- 　 3(2.91)

50대 이상 7 (6.80) 2(1.94) 　- 　 　- 　 5(4.85)

없다

20대

66
(64.08)

10 (9.71) 4(3.88) 　- 　 2(1.94) 4(3.88)

30대 24(23.30) 11(10.68) 　- 　 2(1.94) 11(10.68)

40대 20(19.42) 9(8.74) 　- 　 　- 　 11(10.68)

50대 이상 12(11.65) 7(6.80) 　- 　 　- 　 5(4.85)

마이크로 

데이터

이용 시

불편사항

있다

20대
14

(37.84)

7(18.92) 2(5.41) 　- 　 4(10.81) 1(2.70)

30대 3 (8.11) 1(2.70) 　- 　 　- 　 2(5.41)

40대 3 (8.11) 2(5.41) 　- 　 　- 　 1(2.70)

50대 이상 1 (2.70) 1(2.70) 　- 　 　- 　 　- 　

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

변수를 

전체선택 할 수

있었으면 좋겠다

20대

43
(60.56)

10(14.08) 1(1.41) -　 　 4(5.63) 5 (7.04)

30대 16(22.54) 7(9.86) 　- 　 1(1.41) 8(11.27)

40대 11(15.49) 4(5.63) 　- 　 　- 　 7 (9.86)

50대 이상 6 (8.45) 3(4.23) 　- 　 　- 　 3 (4.23)

비용 산정을 미리 

할 수 

있었으면 좋겠다

20대

24
(33.80)

1 (1.41) -(0.00) 　- 　 　- 　 1 (1.41)

30대 11(15.49) 4(5.63) 2 (2.82) 1(1.41) 4 (5.63)

40대 9(12.68) 6(8.45) 　- 　 　- 　 3 (4.23)

50대 이상 3 (4.23) 1(1.41) 　- 　 　- 　 2 (2.82)

〈표 Ⅲ-12〉 ｢보건복지통계｣ 포털 마이크로데이터 이용 및 불편사항 유무

(단위: 명, %)

뿐만 아니라 마이크로데이터 이용 시 개선되어야 할 사항으로는 ‘변

수를 전체 선택 할 수 있었으면 좋겠다’ 60.6%, ‘마이크로 데이터 신청 

후 진행사항을 포털에서 확인 할 수 있었으면 좋겠다’가 42.3%를 차지

하는 것으로 나타났다(표 Ⅲ-13 참조).

〈표 Ⅲ-13〉 ｢보건복지통계｣ 포털에서 연령계층별 마이크로데이터의 이용 시 

개선되어야 할 사항

(단위: 명, %)
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계
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시
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템
 구
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구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

자료이용에 관한 

서약서를 포털에서

작성하도록 개선이 

되면 좋겠다

20대

20
(28.17)

3 (4.23) 2(2.82) 　- 　 　- 　 1 (1.41)

30대 11(15.49) 3(4.23) 2 (2.82) 1(1.41) 5 (7.04)

40대 4 (5.63) 4(5.63) 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 2 (2.82) -　(0.00) 　- 　 　- 　 2 (2.82)

마이크로데이터 신청 

후 진행사항을

포털에서 확인할 수 

있으면 좋겠다

20대

30
(42.25)

7 (9.86) 2(2.82) 　- 　 3(4.23) 2 (2.82)

30대 9(12.68) 4(5.63) 　- 　 　- 　 5 (7.04)

40대 8(11.27) 6(8.45) 　- 　 　- 　 2 (2.82)

50대 이상 6 (8.45) 3(4.23) 　- 　 -　 　 3 (4.23)

〈표 Ⅲ-13〉 계속

(단위: 명, %)

  바. ｢보건복지통계포털｣ 주요 이용 통계정보 및 통계 영역별 중요도

｢보건복지통계포털｣이 제공하는 통계 중에서 응답자가 주로 이용하는 

통계 종류는 <표 Ⅲ-14>와 같다. 보건과 관련된 통계를 이용하는 응답

자가 61.6%, 복지통계 54.6%, 조사통계 44.4%, OECD통계, 44.4%, 

인구 및 기타통계 45.5% 등의 비율로 나타났다. 

〈표 Ⅲ-14〉 ｢보건복지통계｣ 포털에서 주로 이용하는 통계

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생 보건의료인

보건

통계

20대

61
(61.62)

13(13.13) 6 (6.06) - 2 (2.02) 5 (5.05)

30대 18(18.18) 7 (7.07) 2 (2.02) - 9 (9.09)

40대 17(17.17) 6 (6.06) - - 11(11.11)

50대 이상 13(13.13) 5 (5.05) - - 8 (8.08)

복지

통계

20대

54
(54.55)

11(11.11) 2 (2.02) - 3 (3.03) 6 (6.06)

30대 18(18.18) 9 (9.09) 1 (1.01) 3 (3.03) 5 (5.05)

40대 16(16.16) 9 (9.09) - - 7 (7.07)

50대 이상 9( 9.09) 4 (4.04) - - 5 (5.05)
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구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생 보건의료인

조사

통계

20대

44
(44.44)

8 (8.08) 3 (3.03) - 2 (2.02) 3 (3.03)

30대 15(15.15) 8 (8.08) 1 (1.01) - 6 (6.06)

40대 15(15.15) 7 (7.07) - - 8 (8.08)

50대 이상 6 (6.06) 1 (1.01) - - 5 (5.05)

OECD

통계

20대

44
(44.44)

9 (9.09) 3 (3.03) - 3 (3.03) 3 (3.03)

30대 19(19.19) 8 (8.08) 1 (1.01) 1 (1.01) 9 (9.09)

40대 13(13.13) 5 (5.05) - - 8 (8.08)

50대 이상 3 (3.03) -　(0.00) - - 3 (3.03)

인구 및 

기타

통계

20대

45
(45.45)

11(11.11) 5 (5.05) - 4 (4.04) 2 (2.02)

30대 11(11.11) 4 (4.04) 2 (2.02) - 5 (5.05)

40대 14(14.14) 7 (7.07) - - 7 (7.07)

50대 이상 9 (9.09) 3 (3.03) - - 6 (6.06)

마이크

로데이

터

20대

14
(14.14)

4 (4.04) 1 (1.01) - 1 (1.01) 2 (2.02)

30대 3 (3.03) 2 (2.02) - - 1 (1.01)

40대 5 (5.05) 1 (1.01) - - 4 (4.04)

50대 이상 2 (2.02) 1 (1.01) - - 1 (1.01)

〈표 Ⅲ-14〉 계속

(단위: 명, %)

｢보건복지통계포.털｣내에서 각 통계영역 중 이용자들이 생각하는 통

계에 대한 영역별 우선순위를 조사한 결과로는 국민건강통계를 1순위로 

생각하고 있다고 응답한 비율이 30.4%로 가장 많았고, 그 다음은 인구

보건통계가 28.4%로 분석되었다(표 Ⅲ-15 참조).
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〈표 Ⅲ-15〉 ｢보건복지통계｣ 포털 보건‧복지 영역별 우선순위

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생 보건의료인

인구보건통계

20대

29
(28.43)

7 (6.86) 1 (0.98) 　- 　 3 (2.94) 3 (2.94)

30대 10 (9.80) 3 (2.94) 2 (1.96) 1 (0.98) 4 (3.92)

40대 5 (4.90) 3 (2.94) 　- 　 　- 　 2 (1.96)

50대 이상 7 (6.86) 2 (1.96) 　- 　 　- 　 5 (4.90)

국민건강통계

20대

31
(30.39)

4 (3.92) 3 (2.94) 　- 　 1 (0.98) -　 　

30대 12(11.76) 6 (5.88) 　- 　 　- 　 6 (5.88)

40대 7 (6.86) 2 (1.96) 　- 　 　- 　 5 (4.90)

50대 이상 8 (7.84) 6 (5.88) 　- 　 　- 　 2 (1.96)

보건산업통계

20대

4
(3.92)

2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　 1 (0.98) 　- 　

30대 2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　 　- 　 1 (0.98)

40대 0 (0.00) -　 　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 0 (0.00) 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

사회복지

서비스통계

20대

22
(21.57)

3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　 　- 　 2 (1.96)

30대 7 (6.86) 4 (3.92) 　- 　 1 (0.98) 2 (1.96)

40대 10 (9.80) 5 (4.90) 　- 　 　- 　 5 (4.90)

50대 이상 2 (1.96) 　- 　 　- 　 　- 　 2 (1.96)

공공부조

20대

4
(3.92)

3 (2.94) 1 (0.98) 　- 　 1 (0.98) 1 (0.98)

30대 1 (0.98) 1 (0.98) 　- 　 　- 　 　- 　

40대 0 (0.00) 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 0 (0.00) 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

사회보험

20대

2
(1.96)

0 (0.00) 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

30대 0 (0.00) 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

40대 1 (0.98) 1 (0.98) 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 1 (0.98) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (0.98)

재정통계

20대

5
(4.90)

0 (0.00) 　- 　 　- 　 　- 　 　- 　

30대 2 (1.96) 　- 　 　- 　 1 (0.98) 1 (0.98)

40대 2 (1.96) 1 (0.98) 　- 　 -　 　 1 (0.98)

50대 이상 1 (0.98) 1 (0.98) 　- 　 　- 　 　- 　

국제통계

20대

4
(3.92)

0 (0.00) 　- 　 - 　 　- 　 　- 　

30대 1 (0.98) 　- 　 　- 　 　- 　 1 (0.98)

40대 3 (2.94) 2 (1.96) 　- 　 　- 　 1 (0.98)

50대 이상 0 (0.00) 　- 　 -　 　 -　 　 　- 　

합계
102

(100.0)
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  사. ｢보건복지통계포털｣이 향후 보강해야 할 콘텐츠나 필요기능

｢보건복지통계포털｣에서 보강‧강화되기를 희망하는 콘텐츠내지 필요기

능 중 가장 많은 요구가 있었던 영역은 36.6%를 차지한 ‘다양한 분석이 

가능한 통계자료의 정보화’영역이었다. 또한 ‘원스톱 방식의 통계자료 제

공’이 강화되어야 한다는 의견도 26.7%, 그 다음은 ‘통계의 신뢰성을 

제고할 수 있는 기능을 갖추는 것’ 12.9%로 나타났다(표 Ⅲ-16 참조).

〈표 Ⅲ-16〉 ｢보건복지통계｣ 포털의 보완 콘텐츠 및 제공 방향

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

다양한 분석이 가능한 

통계자료의 정보화

20대
37

(36.63)

6(5.94) 2(1.98) -　　 1(0.99) 3(2.97)
30대 10(9.90) 2(1.98) 　- 　 1(0.99) 7(6.93)
40대 12(11.88) 5(4.95) 　- 　 　- 　 7(6.93)

50대 이상 9(8.91) 4(3.96) 　- 　 　- 　 5(4.95)

원스톱 방식의 

통계자료 제공

20대
27

(26.73)

6(5.94) 3(2.97) 　- 　 2(1.98) 1(0.99)
30대 12(11.88) 6(5.94) 　- 　 1(0.99) 5(4.95)
40대 5(4.95) 2(1.98) 　- 　 　- 　 3(2.97)

50대 이상 4(3.96) 1(0.99) 　- 　 　- 　 3(2.97)

통계의 신뢰성을 

제고할 수 있는 

기능을 갖춤

20대
13

(12.87)

3(2.97) 1(0.99) 　- 　 1(0.99) 1(0.99)
30대 5(4.95) 3(2.97) 1(0.99) 　- 　 1(0.99)
40대 4(3.96) 3(2.97) 　- 　 　- 　 1(0.99)

50대 이상 1(0.99) 1(0.99) 　- 　 　- 　 　- 　

조사관련 

콘텐츠 제공

20대
14

(13.86)

3(2.97) 1(0.99) 　- 　 1(0.99) 1(0.99)
30대 5(4.95) 2(1.98) 1(0.99) 　- 　 2(1.98)
40대 4(3.96) 2(1.98) 　- 　 　- 　 2(1.98)

50대 이상 2(1.98) 1(0.99) 　- 　 　- 　 1(0.99)

비정형통계 기능을 

갖춤

20대
8

(7.92)

1(0.99) 　- 　 　- 　 1(0.99) 　- 　

30대 2(1.98) 1(0.99) 　- 　 1(0.99) 　- 　

40대 3(2.97) 2(1.98) 　- 　 　- 　 1(0.99)
50대 이상 2(1.98) 2(1.98) 　- 　 　- 　 　- 　

기타

20대
2

(1.98)

- 　 -　(0.00) 　- 　 　- 　 　- 　

30대 2(1.98) 2(1.98) 　- 　 　- 　 　- 　

40대 -　　 -　　 　- 　 　- 　 　- 　

50대 이상 -　　 　- 　 　- 　 -　 　 　- 　

합계
101

(100.0)



58

보
건
복
지
통
계
정
보
시
스
템
 구
축
 및
 운
영

｢보건복지통계포털｣ 이용자들은 향후 통계포털이 개선이 되어야 할 

방향으로서 ‘최신 통계 자료를 가장 많이 확충’에 60.4%가 응답하였고, 

검색결과의 인터페이스 개선에도 13.9%, 통계를 잘 다루지 못하는 사

용자를 위한 검색 가이드 제공이 필요하다는 의견도 10.9%를 차지하였

다(표 Ⅲ-17 참조).

〈표 Ⅲ-17〉 ｢보건복지통계｣ 포털 개선되어야 할 방향

(단위: 명, %)

구분

응답자 수(%)

전체 전문직
서비스‧

생산직
학생

보건

의료인

검색결과의 

인터페이스 개선

20대

14
(13.86)

4(3.96) 1(0.99) - 1(0.99) 2(1.98)

30대 6(5.94) 4(3.96) 1(0.99) - 1(0.99)

40대 2(1.98) - - - 2(1.98)

50대 이상 2(1.98) 2(1.98) - - -

최신 통계자료를 

많이 확충

20대

61
(60.40)

9(8.91) 4(3.96) - 2(1.98) 3(2.97)

30대 22(21.78) 8(7.92) 1(0.99) 2(1.98) 11(10.89)

40대 18(17.82) 10(9.90) - - 8(7.92)

50대 이상 12(11.88) 4(3.96) - - 8(7.92)

사용자 인터페이스 

개선

20대

8
(7.92)

3(2.97) 1(0.99) - 2(1.98) -
30대 3(2.97) 1(0.99) - 1(0.99) 1(0.99)

40대 2(1.98) 2(1.98) - - -
50대 이상 0(0.00) - - - -

통계 그래프 개선

20대

5
(4.95)

1(0.99) - - - 1(0.99)

30대 1(0.99) 1(0.99) - - -
40대 1(0.99) - - - 1(0.99)

50대 이상 2(1.98) - - - 2(1.98)

통계를 잘 다루지 

못하는 사람들을 

위한 검색가이드 

제공

20대

11
(10.89)

3(2.97) 2(1.98) - 1(0.99) -
30대 2(1.98) 1(0.99) - - 1(0.99)

40대 4(3.96) 2(1.98) - - 2(1.98)

50대 이상 2(1.98) 2(1.98) - - -

기타

20대

3
(2.97)

- - - - -
30대 1(0.99) 1(0.99) - - -
40대 1(0.99) - - - 1(0.99)

50대 이상 1(0.99) 1(0.99) - - -

합계
101

(100.0)
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3. 시사점

  가. 인터넷 이용 환경변화에 따른 시사점

국제전기통신연합(ITU)에서 발표한 각 나라의 정보통신기술 발전지

수를 보면 올해 우리나라가 가장 높은 국가로 선정되었다. 즉, 우리나라

의 유‧무선인터넷 환경은 최신 정보기술의 테스트베드(Testbed)가 될 

만큼 어떤 나라보다도 잘 갖추어져 있다. 특히, 유선인터넷의 이용률은 

매년 큰 변화가 없이 일정한 비율을 유지하고 있지만, 스마트폰의 급속

한 확산과 더불어 무선인터넷 이용률은 급격히 증가하였다. 결국 인터

넷이 가능한 기기의 다양화가 인터넷 이용률 증가에 한 몫 한다고도 볼 

수 있다. 

한편, 인터넷 이용자들의 주된 목적은 ‘자료 및 정보 획득(91.6%)’이 

가장 크고, 인터넷 이용자 10명 중 8명이 이메일을 사용하고 있다. 인

터넷 이용자의 연령층도 그 폭이 넓게 분포하고 있다. 50대의 인터넷 

이용률은 2010년의 경우 76.8%를 차지하였고, 60대 이후도 54.5%나 

될 만큼 인터넷 이용 연령층 중에서 50대 이후의 비율은 계속 증가하

고 있다. 

뿐만 아니라 인터넷 이용자의 65.7%가 SNS(Social Networking 

Service) 이용자이다. SNS 이용자는 20대의 이용률이 89.0%나 차지하

는 만큼 가장 높고, 아직까지 낮은 연령계층에서 주로 이용하는 경향이 

높다. 또한 SNS 이용자의 22.2%가 SNS를 통해 최신 정보를 가장 빠

르게 얻을 수 있다고 생각하고 있다. 

따라서 유‧무선기기의 발전과 SNS 같은 인터넷 패러다임의 변화, 그

리고 이용자층의 다양화는 통계포털의 운영 및 개선에 있어서 주목해야 

할 요소 중의 하나로 보여 진다. 
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통계포털의 접근성 향상은 다각적으로 시도해야 한다. 다시 말해서 

PC용 포털에서 벗어나 모바일용(스마트폰 포함) 기기에 최적화된 웹페

이지의 개발이 필요할 것이다. 또한 SNS의 이용이 증가할 것을 고려하

여 SNS용 디자인 개발도 검토해야 할 것이다.

  나. 포털 이용자의 요구 분석에 따른 시사점

보건복지통계포털이 오픈된 기간이 짧은 관계로 이용자의 방문빈도는 

아주 낮았다. 이는 포털의 이용률을 높일 전략의 수립이 필요함을 의미

한다. 이용자의 방문경로도 연구원이 발송하는 웹진(44.1%)과 같은 수

동적인 경로가 대부분을 차지하였고, 검색포털의 검색을 통한 방문은 

겨우 20.6%에 불과하였다. 

포털이 제공하는 서비스에 대한 만족도는 응답자의 반 정도가 불만족

스럽다(49.0%)고 하였고, 주된 이유는 필요한 통계를 제공하지 않기 때

문에(28.6%), 그리고 차별화된 서비스가 없다(22.4%)는 것이었다. 특

히, 주제별로 다양한 정보가 부족한 것에 대한 불만족(34.0%)도 상당히 

높았다. 그러나 제공하고 있는 통계정보에 대한 신뢰도는 상당히 높게 

평가하고 있었다. 결국, 충분한 콘텐츠의 확보방안의 마련과 타 통계포

털과의 차별화된 서비스 개발이 시급하다. 

보건복지통계포털의 주요 이용통계는 보건통계 61.6%, 복지통계 

54.6%, 인구 및 기타통계 45.5%, 조사통계 44.4% 등이었는데, 생각보

다 인구 및 기타통계에 대한 이용도가 높았다. 이러한 결과를 보더라도 

보건‧복지통계 등 특정영역의 통계뿐 아니라 이것들과 연관된 통계의 

제공도 중요하다는 것을 알 수 있었다. 특히 주목해야 할 것은 이용자

들의 통계에 대한 영역별 우선순위를 조사한 것인데, 여기서 1순위는 

국민건강통계(30.4%)였고, 그 다음 순위는 인구보건통계(28.4%)라는 
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것이다. 이용자들의 통계에 대한 욕구가 보건 및 건강과 관련된 통계에

서 강하게 나타나기 때문에 이것들과 관련된 통계의 확대가 절실하다.

포털 이용자들은 향후 통계포털이 개선되어야 할 방향으로서 ‘최신 

통계자료를 많이 확충(60.4%)’을 가장 요구하고 있고, 검색에 필요한 

인터페이스 개선도 필요하다고 보고 있다.

포털 마이크로데이터 서비스에 대한 개선사항으로는 특정 원시자료에 

포함된 변수 전체를 선택할 수 있는 기능과 마이크로데이터 신청 후 진

행사항을 포털에서 확인할 수 있는 기능의 제공 등이 제시되었다.

이용자 만족도 조사를 통해 밝혀진 통계포털 웹페이지의 또 다른 문

제점은 이용자의 현재 위치에 대한 정보가 명확히 표시되지 않는다는 점

이므로 향후 포털사이트 디자인 개편시 네비게이션의 강화가 필요하다.
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Ⅳ. 포털사이트 운영 및 평가

1. DB구축 현황

  가. 회원가입

｢보건복지통계포털｣의 회원가입은 실명인증을 하는 방법으로 서울신

용평가정보㈜에서 제공하는 128bit SSL(Secure Socket Layer)방식의 

가상식별 실명확인 서비스를 도입하였다. 한편 회원DB에는 주민등록번

호가 아닌 실명인증 후 생성되는 가상식별 인증코드만을 관리할 수 있

도록 하였다(그림 Ⅳ-1 참조). 모든 회원은 1인 1개의 아이디만 등록할 

수 있도록 하였다.

회원 가입시 개인정보는 최소한의 정보만 수집하도록 정책을 세웠고, 

다만 향후 맞춤형 서비스에 필요한 정보로서 회원이 관심 있는 분야, 

그리고 이메일 등에 관한 정보만 수집하고 있다. 

2011년 10월 현재 보건복지통계포털 회원 수는 1,143명이며, 1월부

터 현재까지 꾸준한 회원 증가를 보이고 있다. 특히 9월부터 실시한 보

건복지통계포털의 이벤트 진행을 통하여 홍보가 강화되면서 9월 한 달 

회원가입은 전월 대비 800%나 증가하였다(그림 Ⅳ-2 참조). 
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구분 계 1월 2월 3월 4월 5월 6월 7월 8월 9월 10월 11월

회원수 1,143 6 8 12 16 16 6 13 8 832 205 21

〔그림 Ⅳ-1〕 ｢보건복지통계｣ 포털의 회원가입 시 가상식별 실명확인서서비스

〔그림 Ⅳ-2〕 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 월별 신규 회원 현황

단위: 명
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지역 강원 경기 경남 경북 광주 대구 대전 부산

회원 23 243 39 34 27 69 47 102

지역 서울 울산 인천 전남 전북 제주 충남 충북

회원 353 15 57 25 33 8 43 22

보건복지통계포털 회원 1,143명 중에서 회원정보가 불성실한 경우를 

제외하면 1,140명 정도 되는 것으로 파악되었다. 회원들의 거주지는 서

울(353명)이 가장 많았고 그 다음은 경기(243명), 부산(102명) 등에 거

주하는 것으로 나타났다(그림 Ⅳ-3 참조).

〔그림 Ⅳ-3〕 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 지역별 회원 수 현황

단위: 명

｢보건복지통계｣ 포털의 회원 1,140명중  관심 있어 하는 통계분야로 

전체 회원 중 전체 13.85%가 건강상태 및 보건의식 행태 통계에 관심

이 많은 것으로 나타났으며, 질병 및 장애에 대해서도 12.34%가 관심

이 높은 것으로 나타났다. 복지 분야에 있어서도 회원의 10.99%가 아

동 및 청소년에 관심이 많은 것으로 나타났다(표 Ⅳ-1 참조).
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〈표 Ⅳ-1〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 회원의 관심분야 통계 현황(N=1,140, 중복응답)

(단위: 명, %)

관심분야통계 세부분야 현황

보건 분야

건강상태 및 보건의식행태 421(13.85)
질병 및 장애 375(12.34)
보건의료자원(인력 및 시설) 129 (4.24)
보건의료비용 109 (3.59)
국민건강(보건사업) 105 (5.23)
인구(총인구,출생/사망. 결혼/이혼) 88 (2.90)
보건산업(의약품/식품 제조판매) 56 (1.84)
보건산업(보건의료분야, R&D) 51 (1.68)
국제통계(보건의료)(OECD, WHO) 51 (1.68)

복지 분야

노인 197 (6.48)
아동/청소년 334(10.99)
보육 182 (5.99)
장애인 70 (2.30)
사회복지일반 180 (5.92)
여성/가족 165 (5.43)
사회복지 인력 및 시설 84 (2.76)
공공부조 39 (1.28)
연금/건강보험 167 (5.50)
노인요양보험 66 (2.17)
재정통계(보건복지예산) 54 (1.78)
국제통계(사회복지)(OECD, WHO) 62 (2.04)

  나. 보건복지통계

｢보건복지통계포털｣의 메인 메뉴 중에서 보건복지통계는 주로 보고통

계를 제공하고 있다. 보건복지통계 메뉴는 다시 보건통계, 복지통계, 

OECD 통계, 인구 및 기타통계, 보건복지동향, 빈곤통계연보 등으로 구

성되어 있다. 각 하위 메뉴에 있는 통계분야별 DB 구축현황은 <표 Ⅳ

-2>와 같다. <표 Ⅳ-2>에 나타낸 바와 같이 2010년도보다 보고통계의 

DB구축이 눈에 띄게 증가하였음을 알 수 있다. 특히 복지분야의 보고

통계가 보건분야보다 현저히 증가하였는데, 복지시설 인력 및 현황, 연

금, 건강보험 등 다양한 복지통계를 추가하였다.   
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〈표 Ⅳ-2〉 ｢보건복지통계｣ 포털의 보건복지통계 구축 현황(누적)

(단위: 건)

구분 2010년 2011년 합계

보건통계   165 1,275   1,440

복지통계   107 2,005   2,112

OECD통계    90    45    135

인구 및 기타통계   147    15    162

보건복지동향   165    42    207

조사통계 5,040 2,874 7,914

복지재정통계   146 -    146

이슈앤포커스 -   114    114

계 5,860 6,370 12,230

〔그림 Ⅳ-4〕 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 의 보건복지통계 제공 화면
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  다. 조사통계

‘조사통계’에도 보건통계와 복지통계로 구분하여 제공하고 있으며, 한

국보건사회연구원이 지금까지 수행한 조사사업에서 생산된 각종 통계를 

디지털화 하여 국민들이 쉽게 접근할 수 있도록 DB로 구축하였다. 조

사통계는 조사사업 분석보고서에 수록된 모든 통계표를 인터넷상에서 

그대로 보여주고 있다. 2011년 ｢보건복지통계포털｣ 조사통계에서는 보

건통계 1,061건, 복지통계 6,853건 총 7,914건을 제공하고 있으며 이

에 대한 콘텐츠 현황 및 화면 구성은 <표 Ⅳ-3>, [그림 Ⅳ-5]와 같다.

〈표 Ⅳ-3〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 조사통계 콘텐츠현황(2011.11.04 기준)

(단위: 건)

구분 조사통계 계

보건통계

(1,061)

국민보건의료 실태조사 25
환자조사 528
한국의료패널조사 402
의약품소비량 및 판매액 통계조사 106

복지통계

(6,853)

국가유공자 등 생활실태조사 492
국민 기초생활보장 수급자 현황 38
결혼 및 출산동향조사 569
노인생활실태 및 복지욕구조사 626
노인 장기요양보호 욕구 실태조사 61
노인학대 실태조사 78
능동적 복지확충을 위한 복지실태 및 복지욕구 조사 454
보육실태조사 438
불임 및 불임관련 의료이용 실태 34
장애인 실태조사 755
저소득층 자활사업 실태조사 353
차상위계층 실태조사 834
출산력 및 가족보건복지실태조사 721
전국 다문화가족 실태조사 554
한국복지패널조사 635
베이비부머의 생활실태 및 복지욕구조사 211
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2011년도에 추가한 조사통계는 한국의료패널조사, 의약품 소비 및 

판매액 통계조사, 한국복지패널조사, 전국 다문화가족 실태조사, 베이비

부머의 생활실태 및 복지욕구조사, 보육실태조사 등이다. 

〔그림 Ⅳ-5〕 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 의 조사통계 제공 화면

  라. 마이크로데이터 구축

2011년도 ｢보건복지통계｣ 마이크로데이터는 1991년부터 현재까지 

연구원이 수행한 조사사업 중 통계의 대표성을 가지면서 통계청 승인을 

득한 국가통계로 생산된 원시자료만 수집하여 제공하고 있다(그림 Ⅳ-6 

참조). 

통계포털이 제공하고 있는 마이크로데이터는 대단위(전국단위)로 수

행했거나 또는 요구도가 높은 조사사업 11종에 대해 연차별 또는 주기

별로 제공하고 있다. 예를 들어 노인생활실태 및 복지욕구조사는 조사 

첫 해 일회성으로 시작했으나, 우리나라의 인구구조 변화와 경제성장에 
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따라 노인인구의 증가로 말미암아 노인에 대한 복지정책의 수요가 증가

함에 따라 2007년 노인복지법 개정을 통해 3년마다 조사를 실시하도록 

법에 명시하였다. 이제 노인생활실태 및 복지욕구조사는 법에 근거하여 

2008년도부터 3년 주기의 마이크로데이터를 생산하게 되었다. 이런 주

기성을 가진 복지관련 마이크로데이터를 위탁받아 DB로 구축한 후 일

반인에게 서비스하고 있다.

〔그림 Ⅳ-6〕 마이크로데이터 서비스 화면예시 

<표 Ⅳ-4>는 통계포털에서 제공하고 있는 마이크로데이터의 DB구축 

현황을 보여주고 있다. <표 Ⅳ-4>과 <표 Ⅳ-5>에서 보여주는 바와 같

이 2011년 현재 웹사이트를 통해 서비스하고 있는 통계는 보건 분야 1

개 조사 5개년도 자료, 복지 분야 10개 조사 등 총 11종 대하여 26개

년도 마이크로데이터를 서비스하고 있다. <표 Ⅳ-4>의 제공연도에 밑줄

인 그어진 것의 의미는 2011년도에 새롭게 추가된 마이크로데이터를 

표시해 놓은 것이다. <표 Ⅳ-4>에 나열된 마이크로데이터 외에도 아직 
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공개시점이 도래하지 않은 데이터를 DB로 구축하여 보유하고 있으며, 

이것들은 공개시점이 되면 바로 일반인에게 서비스할 준비가 되어 있다. 

마이크로데이터명 제공연도

환자조사

결혼 및 출산동향조사

노인생활실태 및 복지욕구조사

노인 장기요앙보호 욕구실태조사

노인학대 실태조사

장애인 실태조사

저소득층 자활사업 실태조사

차상위계층 실태조사

출산력 및 가족보건복지실태조사

치매노인 실태조사

전국 다문화가족 실태조사

2008,2005,2002,1999
2009,2005
2008,2004,1998,1994
2001
2009
2008,2005
2004
2006,2004
2009,2006,2003,1997,1994,1991
1997
2009

〈표 Ⅳ-4〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 마이크로데이터 DB구축 현황 

<표 Ⅳ-4>의 마이크로데이터 외에도 각 데이터와 관련된 조사표 및 

조사항목별 입력형식을 정리한 부호화 지침서, 그리고 DB에 구축되어 

있는 조사항목의 위치 및 자리수를 나타내는 레이아웃 등도 웹에서 바

로 접근하여 확인하거나 다운로드 받을 수 있도록 서비스하고 있다. 

마이크로데이터는 실제로 생산된 시점에 바로 제공하지 않고 분석보

고서가 발간된 뒤 1년 정도의 기간을 두었다가 서비스를 실시한다. 왜

냐하면 심층 분석과 같은 데이터에 대한 충분한 검증이 이루어진 후 일

반인에게 서비스하기 위함이다. 따라서 마이크로데이터를 일반인에게 공

개하는 시점이 현 시점에서 약 1년의 차이를 두는 이유이다. 

2012년도에는 베이비부머 세대의 생활실태를 조사했던 ‘2010년 중년

층 생활실태 및 복지욕구조사’의 마이크로데이터를 포함하여 2010년도

에 국가 통계 승인된 보건복지 관련 마이크로데이터를 DB로 구축하여 

일반인에게 공개할 것이다.
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〈표 Ⅳ-5〉 2011 ｢보건복지통계｣ 마이크로데이터 누적 제공 현황

(단위: 건)

2010년 2011년

조사 연도자료 조사 연도자료

보건통계  1  5  1  5

복지통계  9 23 10 26

계 10 28 11 31

2. 포털사이트 운영

  가. 분야별 통계

‘분야별 통계’는 ｢보건복지통계포털｣에서 제공하고 있는 전체 통계

DB를 보건 및 복지 분야로 분류하여 세부분야별 통계를 정리한 것이다

(표 Ⅳ-6 참조). ‘저소득/빈곤’ 관련 통계가 1,082건으로 전체 8.84%이

고, ‘가족’관련 통계가 1,013건, ‘노인’통계 920건, ‘건강상태 및 보건

의식행태’ 통계가 575건, ‘질병 및 장애’ 통계가 725건 제공되고 있다.

〈표 Ⅳ-6〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 분야별 콘텐츠 현황

(단위: 건, %)

분야별 통계 세부분야 현황

보건 분야

(3,630)

건강상태 및 보건의식행태 575(4.80)
질병 및 장애 725(6.06) 
보건의료자원(인력 및 시설) 441(3.68) 
보건의료비용 360(3.01) 
국민건강(보건사업) 247(2.06) 
인구(총인구,출생/사망. 결혼/이혼) 784(6.55) 
보건산업(의약품/식품 제조판매) 115(0.96) 
보건산업(보건의료분야, R&D) 166(1.39) 
국제통계(보건의료)(OECD, WHO) 217(1.81) 
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〈표 Ⅳ-6〉 계속

(단위: 건, %)

분야별 통계 세부분야 현황

복지 분야

(8,340)

노인 920 (7.69) 
아동/청소년 421 (3.52) 
보육 589 (4.92) 
장애인 633 (5.29) 
사회복지일반 900 (7.52) 
여성 141 (1.18) 
사회복지 인력  및 시설 217 (1.81) 
공공부조 178 (1.49) 
연금/건강보험 289 (2.41) 
노인요양보험 64 (0.53) 
재정통계(보건복지예산) 49 (0.41) 
국제통계(사회복지)(OECD,  WHO) 212 (1.77) 
다문화 563 (4.70) 
저출산고령화 229 (1.91) 
저소득/빈곤 1082 (9.04) 
가족 및 부양 1013 (8.46) 
남북한통계 77 (0.64) 
기초수급 119 (0.99) 
소득 176 (1.47)
폭력 119 (0.99) 
결혼 349 (2.92) 

  나. 복지재정통계

‘복지재정통계’는 지역통계로써 사회복지재정부문의 재정정보를 크게 

중앙재정과 지방재정 두 부문으로 나누어 제공하고 있다. 복지재정통계

는 240여개 시군구의 복지재정지출에 관한 통계를 비교 가능하도록 구

축하였다. 특히 지방재정은 기초자치재정과 지방재정으로 구분하여 제공

하고 있으며, 이에 대한 컨텐츠 현황 및 화면구성은 <표 Ⅳ-7>, [그림 

Ⅳ-7]과 같다. 
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2011년도 복지재정통계 영역의 가장 큰 변화는 복지재정동향 콘텐츠

를 신규로 개발했다는 것과 통계 뷰화면에서 240개 시군구를 시도별로 

그룹화 하여 이용자가 선택적으로 보도록 개선하였다.

〈표 Ⅳ-7〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 복지재정통계 콘텐츠 현황

(단위: 건)

구분 계

중앙재정  9

기초자치재정 54

지방재정 73

계 146

〔그림 Ⅳ-7〕 2011 ｢보건복지통계포털｣ 복지재정통계 제공 화면
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  다. 마이크로데이터

연구원은 보건복지와 관련된 조사통계 뿐만 아니라 조사통계를 생산

하기 위한 원시자료인 마이크로데이터를 가장 많이 보유하고 있다. 보

건복지통계포털은 신규 마이크로데이터에 대한 안내 및 보유중인 데이

터의 종류를 소개하고 있다. 2011년도 10월부터 통계포털 전용 웹진이 

발송되고 있어 이 웹진을 통해 신규 마이크로데이터의 홍보가 훨씬 수

월해졌다.  

마이크로데이터를 요청하는 주된 이용자는 보건이나 복지 전공분야의 

대학원생이나 교수, 그리고 기관(연구원, 공단, 재단), 기업(특히 보험사) 

등이다(표 Ⅳ-8 참조). <표 Ⅳ-8>에서와 같이 이용자 대부분은 국내에 

거주하는 것으로 나타났지만 해외에 거주하는 이용자도 5건이나 있었다. 

해외에서 요청한 이용자는 모두 우리나라 유학생이었고, 이들이 요청한  

데이터는 전국 결혼 및 출산동향조사, 전국 출산력 및 가족보건복지실

태조사, 노인실태조사, 환자조사 등이다. 

구분 건수

거주지
국내 82

국외 5

소속

학생 60

교수  6

기관 13

기업  6

기타  2

〈표 Ⅳ-8〉 2011 마이크로데이터 이용자의 거주지 및 소속 및 현황

(2011.9.23일 기준)
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<표 Ⅳ-9>의 마이크로데이터 이용현황에 따르면, 가장 많이 서비스된 

자료는 ‘2009년 전국 다문화가족 실태조사’인데, 29회의 서비스 요청이 

있었다. <표 Ⅳ-8>와 <표 Ⅳ-9>을 조합하여 분석해보면, 주기성을 가

지거나 또는 생산된 연도가 최근인 자료의 이용률이 다른 것과 비교하

여 상당히 높은 것을 알 수 있었다. 

 

마이크로데이터명 제공횟수

환자조사

결혼 및 출산동향조사

노인생활실태 및 복지욕구조사

노인 장기요앙보호 욕구실태조사

노인학대 실태조사

장애인 실태조사

저소득층 자활사업 실태조사

차상위계층 실태조사

출산력 및 가족보건복지실태조사

치매노인 실태조사

전국 다문화가족 실태조사

12회

10회

19회

-
2회

6회

-
-

19회

-
29회

〈표 Ⅳ-9〉 2011 마이크로데이터 이용현황

(2011.9.23일 기준)

<표 Ⅳ-9>의 마이크로데이터를 생산하기 위해서는 정부의 엄청난 예

산이 투입된다. 사실 조사사업은 정부정책을 수립하기 위한 기초자료의 

생산이 목적이기는 하지만, 투입된 비용만큼 마이크로데이터의 활용도를 

높이는 것도 중요하다. 그런 측면에서 보건복지통계포털은 보건 및 복

지라고 하는 특정 영역의 마이크로데이터를 한 곳에 집적하고 있고, 이

것들을 체계적으로 운영‧관리하고 있기 때문에 필요한 자료의 접근성이 

뛰어나다. 그러나 이용자의 편리성을 더욱 높이려면 지금보다 다양한 

데이터의 확보가 요구된다. 

마이크로데이터는 인터넷상에서 바로 제공하는 것이 아니라 해당 조
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사의 데이터가 포함하고 있는 조사항목을 이용자가 보고 선택한 후 관

리자에게 요청하는 프로세스로 이루어져 있다. 마이크로데이터를 이용하

고자 할 때에는 회원가입이 되어 있어야만 데이터 신청이 가능하다. 

이용자 편의를 위한 마이크로데이터의 신청방법이나 절차, 자료이용

료, 담당자 연락정보 등은 [그림 Ⅳ-8]와 같이 웹사이트 상에 상세히 제

공하고 있다. 

〔그림 Ⅳ-8〕 마이크로데이터 이용안내 제공화면

2011년도(2011.1.1~ 2011.10.30) 마이크로데이터 서비스 실적은 보

건분야 11건, 복지분야 76건으로 총 87건이다(표 Ⅳ-10 참조). 오프라

인 상으로 접수 및 제공되던 것을 온라인상으로 신청‧접수할 수 있도록 

함으로써 이용자들에게 마이크로데이터의 이용편의성을 제공하고 있다. 

<표 Ⅳ-10>을 살펴보면 복지분야 마이크로데이터 이용현황이 월등히 

높은데, 이것은 통계포털이 보유하고 있는 보건분야 마이크로데이터가 

그리 많지 않기 때문이다. 
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〈표 Ⅳ-10〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털의 마이크로데이터 월 별 신청현황

(단위: 건)

구분 1월 2월 3월 4월 5월 6월 7월 8월 9월 계

보건 3 -  3 -　 2 -　 2 　- 1 11

복지 20 9 11 8 13 3 11 8 4 76

계 20 9 11 8 13 3 11 8 4 87

  라. 정보마당

｢보건복지통계｣ 포털의 정보마당은 보건복지통계뉴스, 분석보고서, 이

슈&포커스, 통계용어 등으로 구분하여 서비스하고 있다.

‘보건복지통계뉴스’는 보건‧복지관련 기사를 매일 수집하여 제공하는 

서비스이다. 주요 정보원은 연합뉴스의 보건‧복지 관련 기사와 보건복

지부, 국민건강보험공단, 통계청 등에서 발표하고 있는 주요 정책 속보

를 수집해 DB로 구축하고 있는데 2011년 11월 현재 총 255건이 제공

되고 있다(표 Ⅳ-11 참조). ‘분석보고서’는 국내외에서 제공하는 통계로

서 현재 52개의 분석보고서가 누적되어 제공되고 있다. 그 외에 ‘이슈&

포커스’는 2011년 11월 현재 총 107건을 제공하고 있다. 

‘통계용어’는 조사와 관련된 통계용어를 중점적으로 사전화하여 서비

스를 제공하고 있으며, 현재 241개의 통계용어 및 조사관련 용어를 서

비스 하고 있다(표 Ⅳ-11, 그림 Ⅳ-9, Ⅳ-10, Ⅳ-11, Ⅳ-12 참조). 

〈표 Ⅳ-11〉 ｢보건복지통계｣ 포털의 정보마당 콘텐츠현황

(단위: 건)

항목 건

보건복지뉴스 283

분석보고서 54

이슈&포커스 114

통계용어 259

계 710
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〔그림 Ⅳ-9〕 2011년 ｢보건복지통계｣ 보건복지통계뉴스 제공화면

〔그림 Ⅳ-10〕 ｢보건복지통계｣ 분석보고서 제공화면
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〔그림 Ⅳ-11〕 ｢보건복지통계｣ 이슈&포커스 제공화면

〔그림 Ⅳ-12〕 ｢보건복지통계｣ 통계용어 제공화면
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구분 주제 제목

10월

제1호

보건복지통계뉴스

국민 10명중 4명 “경제수준대비 복지수준 낮다”
치매노인‧지적장애인 실종 2년새 36%↑

자녀별거 노인 10년새 123% 늘었다

신규통계
2010년 의약품 소비량 및 판매액통계조사

의료비 과부담이 빈곤에 미치는 영향

3. 포탈매거진 운영

보건복지통계 매거진은 ｢보건복지통계｣ 포털의 모든 회원을 대상으

로 주요한 보건복지통계정책 및 뉴스 정보를 전달하기 위하여 서비스 

되는 웹진으로 2011년 10월 서비스를 개시하였다. 웹진은 ｢보건복지통

계포털｣ 메인 웹페이지에서도 접근이 가능하도록 연계하였다(그림 Ⅳ-13 

참조). 

〔그림 Ⅳ-13〕 ｢보건복지통계｣ 포탈매거진 제공화면

보건복지통계 포탈매거진은 월 2회 발송하고 있으며, 현재까지 총 4

건의 웹진이 제공되었다. 2011년 제작 및 발송된 ‘보건복지통계 매거

진’의 제공내용은 <표 Ⅳ-12>와 같다.

〈표 Ⅳ-12〉 2011‘보건복지통계 매거진’ 제공 내용
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구분 주제 제목

10월

제1호

최다검색통계

종합복지지수

사망원인 순위 추이(1998~2008)
노인장기요양보험 대상자 현황

국민보건의료실태조사

통계기사 노인의 날, 고령자 통계

해외통계

세계보건지출현황

비전염성질병에 의한 사망률 현황

암에의한사망률

70세 이전 비전염성 질병 발병율

10월

제2호

보건복지통계뉴스

자궁·유방절제술 OECD 중 한국이 최다

고령에 첫아이 임신하면 합병증 위험 커

지난해 환경성 질환자 880만명에 달해

신규통계
2009년 전국다문화가족실태조사 연구

OECD국가와 아동보호체계 비교 연구

최다검색통계

노인복지시설추이

인구의 연령구조 및 부양비 추이(1991~2020)
국민보건의료실태조사

환자조사

통계기사 결혼이민자들, 언어와 경제문제로 한국생활 힘들어

해외통계
세계 보건지출 현항

EU지역 보건인력 현황(간호직 및 관리직)

11월

제1호

보건복지통계뉴스

술 매주 3~6잔 마시면 유방암 위험 15%↑

한국인 건강만족도 아태지역 꼴찌

전남 65세 이상 노인 10명 중 3명 혼자 살아

신규통계
남북한 통합적 시각에서의 인구전망과 정책 

건강한 미래세대를 위한 영양 관련 요인 분석과 정책과제

최다검색통계

빈곤통계연보

알코올 관련 사망자 수 및 사망률

OECD주요국의 성별 및 연령별 추정 치매유병율

2010년 의약품 판매액

통계기사 11월은 음주폐해 예방의달

보건복지통계뉴스
월간 미국 잠정 출생자 수(CDC)
미국 잠정 사망자 수(CDC)

〈표 Ⅳ-12〉 계속
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구분 주제 제목

11월

2호

보건복지통계뉴스

한국인, 백내장 수술 가장 많이 받는다

커피, 자궁암 예방에 도움

국내 성인 10명 중 3명은 비만

편애하는 자식 없다는 부모 말은 거짓말

신규통계
저출산‧고령화에 대한 국민인식조사 결과보고서

2010년 건강박람회 성과와 평가

최다검색통계

남성의 연령별 진료비

성별에 따른 퇴원환자 평균입원일 수

국민 1인당 평균입원일수

노인장기요양보험 대상자 현황

통계기사 우리나라 15세 이상 흡연인구 비율은?

〈표 Ⅳ-12〉 계속

4. 포털사이트 정량적 평가

｢보건복지통계포털｣의 2011년도 홈페이지 운영실적을 평가하기 위하

여 이용자 접속 현황을 분석하였다. 이용자 접속현황 분석에 사용된 데

이터는 통계포털 사이트를 방문한 이용자의 사용 흔적을 기록하는  로

그(log)파일의 내용이다. 또한 이용 빈도의 통계산출을 위한 도구로는 

웹 트랜드(Web trends Log Analyzer) 버전 8.5를 사용하였다. 2011

년도 홈페이지 이용자 분석기간7)은 2011년 7월 25일부터 2011년 11

월 30일로 하였다. 

7) 통계포털을 로그 분석하는데 가능한 형태의 로그파일 생성이 시작된 시점은 2011년 7월 

25일이므로 이용자 분석기간을 이때부터 시작할 수 있었음.
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  가. 2011년도 이용자 분석

1) 이용자 방문수

2011년 7월 25일부터 11월 30일까지 ｢보건복지통계｣ 포털의 총 방

문자 수는 11,112명이며 1일 평균 방문자 수는 86명으로 나타났다. 또

한 방문자가 통계포털에 머물렀던 평균 방문시간은 6분 30초정도로 나

타났다(표 Ⅳ-13 참조).

〈표 Ⅳ-13〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 1일 평균 방문수

(단위: 명, 분)

구분 2011년

방문수 11,112

1일 평균 방문수 86

평균 방문 길이 00:06:31

2011년 ｢보건복지통계｣의 국내외 방문 현황 분석 결과 <표 Ⅳ-14>

와 같이 국내 방문이 78.70%, 국외방문이 11.42%, 알 수 없는 출처 

방문이 9.88%로 나타났다. 

〈표 Ⅳ-14〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 국내‧외 방문현황

(단위: %)

구분 2011년

국내방문 78.70

국외방문 11.42

기타1)  9.88

주: 1) 기타: 알 수 없는 출처 방문

국외 방문을 살펴보면 미국에서 방문한 경우가 6.54%로 가장 높게 

나타났으며, 오스트레일리아 2.20%, 일본 0.6%, 영국 0.4%순으로 분

석되었다(표 Ⅳ-15 참조).
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국가 방문수 비율

미국(US) 727 6.54
오스트레일리아(AU) 244 2.20

일본(JP)  67 0.60
영국(UK)  44 0.40
중국(CN)  41 0.37

네텔란드(NL)  17 0.15
프랑스(FR)  10 0.09
홍콩(HK)  10 0.09
태국(TH)   6 0.05

〈표 Ⅳ-15〉 2011 ｢보건복지통계｣ 국가별 방문경향 분석결과

(단위: 건, %)

2) 페이지 열람 수

이용자가 찾은 DB 문서수를 나타내는 페이지 열람 수는 전체 

705,174개, 하루당 평균 페이지 열람 수는 5,466건, 방문당 평균 페이

지 열람 수는 63.46건으로 나타났다(표 Ⅳ-16 참조).

〈표 Ⅳ-16〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 평균 페이지 열람 수

(단위: 명, 분)

구분 2011년

페이지 열람수 705,174

1일 평균 열람수   5,466

방문당 평균 열람수 63.46

3) 시작페이지 및 이탈페이지

시작페이지란 이용자들이 ｢보건복지통계｣ 포털 방문 시 최초 페이지 

또는 입장페이지로 가장 자주 사용되는 페이지를 의미한다. 대부분의 

사이트에서 가장 일반적인 시작페이지는 메인페이지이다. 그러나 시작페
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이지로 메인페이지 외에도 이용자들이 직접 입력하는 특정 URL, 즐겨 

찾기된 페이지, 다른 사이트를 통해 참조된 페이지 등이 시작 페이지로 

사용되는 경우가 있으므로 이것들 역시 이용자의 입장경로를 파악할 수 

있는 중요한 요소이다. 

이탈페이지는 ｢보건복지통계｣ 포털 이용자들이 사이트 이용을 종료하

기 직전에 최종페이지 또는 퇴장페이지로 가장 자주 사용되는 페이지를 

의미한다. 결국 이탈페이지는 이용자들이 사이트 이용을 종료하기 직전

에 본 페이지로써 이용자들이 원하는 정보를 찾았거나 또는 정보에 대

한 흥미를 잃었거나, 해당 콘텐츠가 자신들에게 부적합하다고 판단되는 

등 여러 이유로 포털을 이탈하게 된다. 사이트 기획/운영자 측면에서 이

런 이탈페이지를 분석하는 것은 방문자들이 웹사이트를 떠날 때 예상했

던 또는 의도된 페이지를 통하여 퇴장하는지 여부 또는 특정페이지가 

방문자들을 너무 일찍 떠나게 만드는 것은 아닌지 여부를 확인하는데 

유용하게 활용할 수 있다. 따라서 이탈페이지에 대한 점유율에 대해 긍

정적 또는 부정적 해석을 웹사이트 운영에 활용한다면 이용자의 만족도

를 높이는 유용한 지표가 될 수 있다. 2011년 ｢보건복지통계｣ 포털의 

시작페이지는 ‘메인페이지’ 점유율이 51.64%로 가장 높았으며, ‘공지사

항 페이지’가 34.27%를 차지하였다. 주요 이탈페이지(탈출페이지)는 

‘메인페이지’가 49.32%, '공지사항 페이지‘가 15.96%인 것으로 나타났

다(표 Ⅳ-17, 표 Ⅳ-18 참조).  

보건복지통계포털의 월별 최고 시작페이지는 7월부터 8월까지 메인

페이지 점유율이 높았으나 9월에는 공지사항 조회페이지의 점유율이 메

인페이지를 앞서는 것으로 나타났다(표 Ⅳ-3 참조). 9월 달과 10월 달

에 공지사항 페이지로 들어오는 진입율이 높은 것은 아마도 이벤트 실

시에 따른 이벤트 참가자들의 결과발표 확인 행위로 기인한 것으로 판

단된다.
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〈표 Ⅳ-17〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 월별 최고 시작페이지 및 점유율 현황
(단위: %)

기간 1위 2위 3위 4위 5위

7월
메인페이지

(82.62)

마이크로
데이터 페이지

(10.86)

회원가입
페이지
(5.43)

보건복지통계
페이지
(1.09)

-

8월
메인페이지

(62.84)

마이크로
데이터 페이지

(21.4)

보건복지통계
페이지
(5.55)

회원가입
페이지
(3.4)

조사통계
페이지
(0.38)

9월
공지사항
페이지
(52.58)

메인페이지
(31.84)

마이크로
데이터 페이지

(5.95)

보건복지통계
페이지
(2.33)

회원가입
페이지
(1.01)

10월
공지사항
페이지
(39.15)

메인페이지
(35.12)

마이크로
데이터페이지

(35.12)

보건복지통계
페이지
(3.47)

회원가입
페이지
(0.58)

2011년 ｢보건복지통계｣ 포털의 월별 최고 이탈페이지 점유율의 차이

는 있으나 월별 최고 시작페이지와 유사한 경향을 보여 주고 있다(표 

Ⅳ-12 참조). 최고 이탈페이지 분석에서 주목할 점은 메인페이지가 탈

출페이지로 가장 많이 이용되고 있다는 점이다. 메인 페이지에서 이탈

을 시작하는 것은 여러 가지 요인이 있을 수 있다. 예컨대 통계포털의 

하위 페이지에서 필요한 컨텐츠를 획득한 후, 다시 통계포털이 제공하

는 서비스 유형을 살펴보려고 메인 페이지로 돌아왔다가 필요로 하는 

추가 정보가 미흡하여 포털을 빠져 나가게 된다. 또한 통계포털 이용자 

만족도 조사에서도 나왔지만 포털 내에서 이용자의 위치가 어느 단계에 

있는지 명확하게 파악되지 않아서 메인페이지로 돌아왔다가 이탈하는 

사례가 많을 것이다.   

따라서 포털 내에서 이용자의 방문 페이지에 대한 위치 정보를 명확

히 파악할 수 있도록 개선하여야 할 것이다. 뿐만 아니라 풍부한 컨텐

츠의 확보로 이용자들의 포털 이용시간을 늘리는데 노력하여야 한다.

‘메인페이지’의 경우 시작페이지와 이탈페이지의 점유율이 모두 높은 

것을 볼 때, 이용자들은 접속 후 다른 페이지로의 이동을 시도하는 것

보다 메인 페이지에서 바로 이탈하는 것으로 판단된다. 
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〈표 Ⅳ-18〉 2011｢보건복지통계｣ 포털 월별 최고 이탈페이지 및 점유율 현황

(단위: %)

기간 1위 2위 3위 4위 5위

7월
메인페이지

(72.81)

통합

검색페이지

(11.96)

마이크로

데이터 페이지

(7.6)

보건복지통계

페이지

(1.09)

공지사항

페이지

(1.09)

8월
메인페이지

(84.77)

보건복지통계

페이지

(21.41)

회원가입

페이지

(1.76)

공지사항

페이지

(0.76)

마이크로데이

터 페이지

(0.5)

9월
메인페이지

(53.28)

보건복지통계

페이지

(23.84)

회원가입

페이지

(7.06)

공지사항

페이지

(1.05)
-

10월
메인페이지

(47.21)

공지사항

페이지

(21.51)

통합

검색페이지

(6.51)

보건복지통계

페이지

(5.70)

회원가입

페이지

(5.21)

이런 패턴의 이용자들은 이후에 통계포털 재방문을 시도할 확률이 낮

을 것으로 추측된다. 이런 유형에 속하는 이용자들의 방문을 지속시키

기 위해서는 컨텐츠와 서비스의 다양화(전문화)가 시급하다.

  나. 월별 이용자 분석

1) 월별 방문 수

2011년 ｢보건복지통계｣ 포털의 월별 방문 수는 점차 증가하고 있는 

것으로 분석되었다(표 Ⅳ-19 참조). 7월 월 방문 수가 97건이었으나 8

월부터 ｢보건복지통계｣ 포털의 홍보를 위하여 블로그 및 소셜 네트워크

를 통한 홍보, 그리고 9월 이벤트 등을 실시하면서 방문수가 꾸준히 증

가하였다. 

반면 이용자가 1회 방문 당 5~7분정도 머물렀던 것으로 분석되었다. 

이는 필요정보만 찾고 바로 이탈해 버리는 그런 형태로써 웹사이트를 

비교적 짧게 이용한 것이라고 말할 수 있다.
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월별 7월 8월 9월 10월 11월

1일 평균 방문 수 14 27 144 137 52

방문 국가별 월별 방문수를 분석한 결과 국내 이용자의 방문수가 매

월 증가하였다. <표 Ⅳ-19>를 보면, 거주지역이 해외인 이용자가 10월 

달에는 약 15%나 차지하는 것으로 비추어 볼 때 국외 이용자를 위한 

서비스도 점차 확대해야 할 것으로 생각된다.

〈표 Ⅳ-19〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 월별 방문수 현황

(단위: 건, 분, %)

기간 방문수
1일 평균

방문수

평균

방문길이

방문국가

국내 국외 기타주)

7월    98  14 00:12:28 64.29% 11.11% 24.49%

8월   857  27 00:07:06 79.11% 6.18% 14.70%

9월 4,334 144 00:04:37 86.32% 7.68% 6.0%

10월 4,253 137 00:06:25 75.05% 15.35% 9.59%

11월 1,570  52 00:11:31 68.22% 13.95% 17.83%
주: 기타: 알 수 없는 출처 방문

〔그림 Ⅳ-14〕 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 월별 1일 평균 방문 수 현황

(단위: 건)
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기간 페이지 열람 수
1일 평균 

페이지 열람 수

1회 방문당

 페이지 열람 수

7월   3,478  496 35.49

8월  38,818 1,252 45.3

9월 285,288 9,509 65.83

10월 248,993 8,032 58.55

11월 128,597 4,286 81.91

2) 월별 페이지 열람 수

페이지 열람 수는 월 별로 큰 차이를 보이고 있는데 월별 페이지열

람 수는 9월이 285,288개로 가장 많았으며, 웹사이트 이용자들은 한 

번 방문할 때 10월의 경우 약 58페이지 정도를 열람한 것으로 나타났

다(표 Ⅳ-20 참조). 

〈표 Ⅳ-20〉 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 월별 페이지 열람 수 현황

(단위: 개)
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Ⅴ. ｢보건복지통계포털｣ 추가개발

1. 추가개발 구성

  가. 추가개발 목표 

2011년도 ｢보건복지통계｣ 포털의 구축 및 운영을 위한 목표는 보건

복지 관련통계의 활용을 극대화하고 통계수요자가 필요로 하는 통계정

보가 원스톱으로 제공되는 서비스체계를 구축하는데 있다. 한편 근거중

심의 보건복지 정책수립에 기초가 되는 통계자료의 효율적 제공을 위한 

환경을 마련하여 이용자에게 제공하는데 있다. 미래 지향적인 보건복지 

통계정보를 축적하고 실수요자 중심의 보건복지 통계정보 통합관리 시

스템 구축을 목표로 ｢보건복지통계｣ 포털 추가 개발을 하였다(그림 Ⅴ-1 

참조)

  나. 추가개발 과정

2011년도 ｢보건복지통계｣ 추가개발이 확정된 내용에 대해 스토리보

드 작성, 정보구조 설계, 디자인 가이드를 작성한 후 외부 전문개발 업

체를 선정하여 개발을 진행하고 이에 대한 테스트 및 시험운영을 실시

하였다. 
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〔그림 Ⅴ-1〕 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 추가개발 목표 

  다. 개발내용

 2011년 ｢보건복지통계｣ 포털의 주요 개발 내용은 이용자 편의성을 

고려한 포털 리뉴얼, 비정형통계 프로토 타입 개발을 위한 데이터마트 

구성, 통합검색 개선, 마이크로데이터 시스템 신청현황 개발 및 관리 기

능 보완 등의 추가개발 내역을 도출하였다(표 Ⅴ-1 참조).
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메뉴 개발내용
개편

수준

홈

페

이

지

리

뉴

얼

및

관

리

자

시

스

템

개

발

보건복지/

조사통계
∙통계표 뷰 개선(트리구조 포함) 보완

복지

재정통계

∙지역별 통계지표 뷰 개선 보완

∙통계지표의 부분적 집계 기능 보완

마이크로

데이터

∙마이크로데이터 신청 프로세스 화 신규

∙‘데이터 활용 논문’추가하여 마이크로데이터를 이용한 

이용자들의 논문공지 및 링크서비스 제공
신규

∙마이크로데이터 관리자모드 보완 보완

정보마당

∙‘보건복지뉴스’메뉴 ‘보건복지통계뉴스’로 메뉴 명 변경 보완

∙‘보건복지통계뉴스’메뉴 하단에 연관통계서비스 제공 신규

∙‘공지사항’메뉴를 ‘정보마당’의 서브메뉴로 이동 보완

∙분석보고서, R&D리포트, 정책정보, 법제 보완

마이

페이지

∙회원가입, 로그인, 아이디찾기, 패스워드찾기, 개인 

정보보호정책 
보완

∙회원정보수정, 회원탈퇴 보완

∙회원정보, 가입 커뮤니티, 관심분야, 나의 Q&A, 
스크랩

보완

∙ABOUT US, 공지사항, 이용안내, 통계용어, Q&A, 
FAQ, 뷰어다운로드, CONTACT US 보완

기능

개발

사이트

관리
∙배너관리, 웹페이지관리, 디렉토리관리, 알림관리 보완

통합검색

서비스
∙통합검색, 통계DB검색, 통계포탈검색, 기타정보검색 보완

웹진서비스

제공

∙보건복지통계뉴스, 신규통계, 최다검색통계, 해외통계,   
통계 기획기사로 구분하여 통계웹진 제공

신규

코드관리
∙표준분류코드, 표준항목코드, 일반분류코드, 일반항목 

코드, 공통코드, 메뉴코드, 권한코드, 코드유형
보완

Data

Mart

구축

OLAP 

비정형통계

∙비정형통계 서비스를 위한 환경 조성

∙데이터모델링 및 데이터 추출, RDB구축

∙구축데이터: 2008년 장애인실태조사 Raw data 
신규

〈표 Ⅴ-1〉 2011 ｢보건복지통계｣ 세부 개발 내용
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개발 전 BI 개발 후 BI

2. 추가개발 내용

2011년도에 설정된 목표에 의하여 추가 개발한 내용으로는 BI개발, 

사이트 리뉴얼, 마이크로데이터 기능 개선, 통계 관리자시스템 기능 개

선, 검색엔진 적용 및 Data Mart구성 등을 들 수 있다.

  가. BI 개발

BI(Brand Identity)는 소비자들이 직간접적으로 경험하는 의미 체계

인 브랜드(Brand)와 ‘동질성, 일치성, 통일성, 정체성, 주체성’ 등을 의

미하는 아이덴티티(Identity)가 결합된 용어이다. 2011년 1월 첫 서비스

를 시작할 당시 한국보건사회연구원의 로고와 사이트 명을 결합한 BI를 

제작하여 활용하고 있었다. 그러나 이용자들에게 통계에 대한 의미전달

을 명확하게 표현할 수 있으면서 동시에 효과적으로 보건복지통계의 브

랜드 명을 전달 할 수 있는 BI를 새롭게 개발하였다(표 Ⅴ-2 참조).

〈표 Ⅴ-2〉 2011 ｢보건복지통계｣ BI(개발 전 후 비교)

  나. 회원가입 및 이용약관 

｢보건복지통계｣ 포털의 회원가입은 실명인증을 하는 방법으로 서울신

용평가정보㈜에서 제공하는 128bit SSL(Secure Socket Layer)방식의 

가상식별 실명확인 서비스를 도입하여 회원DB에는 주민등록번호가 아

닌 실명인증 후 생성되는 가상식별 인증코드만을 관리할 수 있도록 하
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였다(그림 Ⅴ-2 참조). 실명인증 서비스는 2011년 1월 1일부터 시행되

었으며 모든 회원은 1인 1개의 아이디만 등록할 수 있도록 하였다.

회원가입 시 필수항목은 ‘*’로 표시를 하였다. 필수항목을 입력한 후 

‘확인’버튼을 클릭 해야만 회원가입이 완료될 수 있도록 하였으며 회원

가입 시 관심분야 통계 부분을 확장하여 한 눈에 관심분야 리스트가 보

여 질 수 있도록 보완개발 하였다. 

또한 ｢보건복지통계｣의 이용약관을 2011년 12월 12일부터 적용 시

행하였다.

〔그림 Ⅴ-2〕 ｢보건복지통계｣ 포털 회원가입 화면
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  다. 사이트리뉴얼

｢보건복지통계｣ 포털의 메인페이지는 다양한 이용대상의 편의를 고려

한 화면구성으로 복잡한 화면구성의 기능배치보다는 단순화하여 직관적

으로 이용방법을 이해할 수 있도록 하였으며, 이용자가 사용하기 쉽고 

편안한 분위기의 화면구성을 목표로 설계하였다.

1) 메인화면 재설계

  가) 색상

기존의 ｢보건복지통계｣는 기존 BI생삭은 녹색계통(R:62, G:171, 

B:16)의 색상을 조합하여 전반적인 사이트 구축에 활용하였으나, 개편

을 통하여 청색계열(R:0, G:114, B:188), 녹색계열(R:13, G:177, 

B:75)의 색상을 조합하였으며 BI와 홈페이지의 컬러를 통일시켰다. 이

에 2011년 ｢보건복지통계｣의 전반적인 디자인 색상은 기존의 색상에서 

낮은 채도의 청색과 녹색을 사용하여 차분하고 편안한 느낌으로 친근감

을 줄 수 있도록 하였다. 

  나) 메인페이지

2011년 ｢보건복지통계｣의 메인페이지는 이용자의 편의성 및 접근성

을 개선하기 위하여 최근 트렌드에 맞춘 화면구성으로 이용자들이 쉽게 

사용하고 접근의 편의성을 높일 수 있는 것을 목표로 설계하였다.

[그림 Ⅴ-3]은 ｢보건복지통계｣ 개편 전 메인화면으로 조사통계의 이

용을 극대화하기 위하여 화면 중앙에 조사사업명이 스트림 형식으로 흘

러가게 함으로 조사 종류를 파악할 수 있도록 하였으며, 최신 통계 동

향을 살펴 볼 수 있도록 화면 중앙에 통계그래프를 표현하여 시각적 효
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과를 극대화 하여 서비스를 제공하였다. 2011년도에는 사용자의 편의성

에 중점을 두어 주요 콘텐츠를 텍스트 형식으로 제공하던 방식에서 아

이콘 이미지를 활용한 대표콘텐츠 노출, 보건‧복지통계뉴스 및 관련 정

보를 메인화면에 노출하여 이용자들이 보다 쉽게 정보 검색 및 관련 서

비스 이용을 가능하게 하려 함이다.

〔그림 Ⅴ-3〕 2011 ｢보건복지통계｣ 메인화면(개편전)

2011년 메인페이지 설계 시에는 이용자들이 많이 이용하는 콘텐츠를 

우선순위로 배치하여 이용자에게 혼란이나 복잡하다는 느낌을 배제할 

수 있도록 주의하였다. 이를 위해서 메인페이지를 2단 구성(접이식 화

면)으로 디자인하고 유사한 기능이나 기타 콘텐츠는 그룹으로 묶어 클

릭 시에 화면에 배치함으로써 직관적으로 이용 방법을 이해 할 수 있도

록 하였다(그림 Ⅴ-4 참조). 
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〔그림 Ⅴ-4〕 2011 ｢보건복지통계｣ 메인화면(개편후)

2) 메뉴별 개발내용

  가) 보건복지/조사통계

  보건복지통계 및 조사통계는 2011년 ｢보건복지통계｣ 개편을 통하

여 한 화면에서 통계내용이 트리구조 형식으로 구성함으로써 내용을 한

눈에 파악할 수 있도록 보완하였으며 통계표의 열(Column) 넓이도 확

장하여 한 화면에서 통계표의 내용이 보여 질 수 있도록 개편하였다(그

림 Ⅴ-5 참조).
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〔그림 Ⅴ- 5〕 2011 ｢보건복지통계｣ 통계DB 트리구조(개편 전후)

뿐만 아니라, 통계표의 엑셀 다운로드 시 통계정보 및 통계자료 정보

를 볼 수 있도록 개편 하였다. 

  나) 복지재정통계

  

복지재정통계는 2011년 ｢보건복지통계｣ 개편을 통하여 지도 상단에 

메뉴박스를 추가하여 주요 복지재정통계로 바로 이동 할 수 있도록 보

완하였다(그림 Ⅴ-6 참조). 그리고 [그림 Ⅴ-7]과 같이‘복지재정동향과 

추이’ 메뉴를 추가하였다. 이는 중앙정부 복지재정과 지방정부 복지재정

을 구분하여 이용자들에게 시각화된 정보를 서비스하기 위함이다. 뿐만 

아니라 통계표 상단에서 관련통계를 리스트 형식으로 보여 줄 수 있도

록 기능을 보완하였다 
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〔그림 Ⅴ-6〕 2011 ｢보건복지통계｣ 복지재정통계 메인 화면

〔그림 Ⅴ-7〕 2011 ｢보건복지통계｣ 복지재정 동향과 추이 메뉴 개발화면

  다) 마이크로데이터

2011년 ｢보건복지통계｣ 마이크로데이터는 이용자들이 보다 쉽게 마

이크로데이터를 이용할 수 있도록 기능보완 및 마이크로데이터 신청 후 

진행사항을 웹에서 확인할 수 있도록 프로세스화 하였다.

기존에는 이용자들이 마이크로데이터를 신청하기 위해서 개별 변수를 

각각 클릭하여 마이크로데이터 신청 이용자들의 불만이 높았으나  이 

번 개편에서 변수를 ‘전체선택’ 할 수 있는 기능을 추가 하여 이용자들

의 불편을 감소하였다(그림 Ⅴ-8 참조). 
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〔그림 Ⅴ-8〕 2011 ｢보건복지통계｣ 마이크로데이터 변수 전체선택 개편화면

마이크로데이터 신청 시 변수를 클릭하고 ‘마이크로데이터 신청’ 버

튼을 클릭하면 신청 접수한 변수가 화면에 보이질 않았는데 2011년 개

편을 통하여 신청한 변수가 리스트형식으로 보여 질 수 있도록 보완하

였다. 뿐만 아니라 마이크로데이터 신청 시 ‘수수료’ 입금 여부를 알 수 

있도록 하였으며, 데이터 다운로드도 개편 이전에는 관리자가 이용자의 

메일 계정으로 파일을 송부하는 방식이었으나, 개편 후 웹 페이지에서 

이용자가 직접 다운로드 할 수 있도록 기능을 구현하였다.

그리고 ‘마이크로데이터’를 활용한 논문을 이용자들이 볼 수 있도록 

‘데이터 활용 논문’ 메뉴를 추가로 개설 하였다. 

‘마이크로데이터에’의 관리자 메뉴 개편 이전에는 신규 마이크로데이

터등록 시 자료 위치 이미지가 사용자에게 노출되지 않아 불편을 주었

으나 개편을 통하여 마이크로데이터 신규 자료 등록 시 이미지가 노출

되지 않는 문제를 보완하였다(그림 Ⅴ-9 참조).
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〔그림 Ⅴ-9〕 2011 ｢보건복지통계｣ 마이크로데이터 신규 자료 등록 시 에러 화면

또한, 관리자모드에는 조사표, 레이아웃 등을 등록할 수 있는 메뉴가 

있지만 사용자에게 노출되지 않았던 문제를 보완하였으며, 마이크로데이

터를 신청 시 관리자에게 신청현황이 E-mail로 전송돼 관리자가 신속하

게 마이크로데이터 신청여부를 파악함으로써 이용자에게 데이터가 전달

되는 시간을 최소화시키도록 하였다.  

  라) 정보마당

‘정보마당’은 보건복지와 관련된 최신의 통계뉴스를 제공하는 것으로 

국내 공공기관에서 생산되는 통계와 관련된 뉴스 중심으로 서비스를 제

공하고 있다. 2011년 ｢보건복지통계｣ 포털에서는 ‘보건복지뉴스’ 명칭

을 ‘보건복지통계뉴스’로 변경하여 이용자의 혼란을 감소시켰고, ‘해외

통계자료집’ 메뉴를 추가하여 이용자들이 편리하게 해외 보건복지관련 

통계 자료를 이용할 수 있도록 하였다(그림 Ⅴ-10 참조).

〔그림 Ⅴ-10〕 2011 ｢보건복지통계｣ 정보마당 메뉴개편

‘정보마당’의 ‘보건복지통계뉴스’ 메뉴의 개편 이전에는 ‘글쓴이’, ‘출

처’, ‘출처URL'이 없었으나, 2011년 ｢보건복지통계｣ 개편 시에 기능을 

추가 보완하였다(그림 Ⅴ-11 참조). 이는 사용자 화면에서도 노출하여 
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출처를 클릭하면 원본 보건복지통계뉴스 및 담당부처로 링크 될 수 있

도록 기능을 보완하였다.

〔그림 Ⅴ-11〕 2011 ｢보건복지통계｣ 보건복지통계뉴스 관리자메뉴 기능 보완 화면

  마) 기타기능 추가

이 외에도 ｢보건복지통계｣ 포털은 2011년 개편을 통하여 웹진을 구

축하였다. 한편 이용자의 참여강화를 위한 ‘설문조사’ 게시판을 추가 개

설 하였으며 2012년부터 홍보강화를 위하여 활용할 예정이다. 또한 통

계표 스크랩 기능이 보건복지통계, 조사통계에 국한되어 있었던 것을 

‘복지재정통계’에서도 스크랩 기능을 추가하여 서비스 하였다. 

뿐만 아니라 바로가기메뉴(퀵 메뉴) 기능을 추가하여 이용자가 어떠한 

페이지에 있어도 보여 질 수 있도록 하였다. ‘장애인 실태조사 2008’년 

비정형 통계는 회원 가입 시 회원에게만 보여 질 수 있도록 권한 설정을 

부여 하였다(그림 Ⅴ-12 참조). 이외에도 [그림 Ⅴ-13]와 같이 이용자가 
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통계표에서 트위터와 페이스북의 아이콘을 클릭하여 더 많은 이용자들이 

통계표에 접근 할 수 있도록 소설네트워크와 연동시켰다. 

〔그림 Ⅴ-12〕 2011 ｢보건복지통계｣ 퀵메뉴 기능 

〔그림 Ⅴ-13〕 2011 ｢보건복지통계｣ 소셜네트워크와 통계표 연동 화면

3. 비정형통계 프로토타입 개발

2011년 ｢보건복지통계｣ 포털에서는 2008년 장애인 실태조사 마이크

로데이터를 기반으로 사용자가 다양한 각도에서 정보에 접근하여 활용

할 수 있도록 OLAP(OnLine- Analytical Processing)을 개발하였다
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2011년 비정형통계에 쉽게 접근할 수 있도록 하기 위해 우측 화면의 

바로가기 메뉴바(퀵메뉴)에 위치하도록 하였으며, 2008년 장애인 실태

조사 마이크로데이터를 가지고 두 가지 즉 정형지표와 비정형지표 측면

에서 접근하여 선택적으로 볼 수 있도록 하였다. 

비정형통계는 분석이 가능한 다양한 관점에서 이용자가 직접 웹에서 

통계 변수를 조작하여 통계 결과를 생산할 수 있다. [그림 Ⅴ-14]와 같

이 비정형통계를 클릭을 하면 디폴트 화면이 다음과 같이 나타난다.

OLAP 비정형 통계 디폴트 화면은 디멘젼, 메뉴라인(OLAP 툴바), 

분석창으로 구분이 되며, 이용자가 변수를 직접 조작하여 생산한 통계

결과는 엑셀파일로 다운로드 및 출력할 수 있도록 구축 하였다.

〔그림 Ⅴ-14〕 2011 ｢보건복지통계｣ 비정형통계 디폴트 화면



110

보
건
복
지
통
계
정
보
시
스
템
 구
축
 및
 운
영

[그림 Ⅴ-15]는 이용자가 분석에 필요한 차원(Dimension)을 선택 후 

마우스로 분석창에 끌어다 놓으면 선택된 항목에 대한 결과를 볼 수 있

다. 비정형통계는 중첩형식 및 상‧하향 분석(Drill up/down)이 가능하

여 이용자들이 손쉽게 조건에 따른 결과를 볼 수 있다. 

〔그림 Ⅴ-15〕 2011 ｢보건복지통계｣ 비정형통계 분석 화면
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구분 컨텐츠

2010년 보건복지통계, 조사통계, 복지재정통계, 통계용어, 이슈&포커스

2011년
보건복지통계뉴스, 조사통계, 복지재정통계, 통계용어, 이슈&포커스

신규통계, 공지사항, Q&A, FAQ

4. 통합검색서비스 개발

통합검색서비스는 ‘보건복지통계’, ‘조사통계’, ‘복지재정DB’ 등에서 

찾고자 하는 정보를 검색창에 키워드를 입력하여 검색하면, 게시글의 제

목 및 통계DB의 제목 위주로만 검색 정보가 추출되었다. 반면, 2011년

에는 검색엔진을 탑재하여 고급 통합검색이 가능하도록 구축하였다(표 

Ⅴ-3, 그림 Ⅴ-16 참조).

〈표 Ⅴ-3〉 2011 ｢보건복지통계｣ 검색 제공 조건

〔그림 Ⅴ-16〕 2011 ｢보건복지통계｣ 통합검색시스템 화면예시
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Ⅵ. 포털사이트 홍보

본 장은 2011년에 통계포털을 오픈하면서 일반인에게 ｢보건복지통계｣ 

포털의 존재성을 알리면서 포털이용의 활성화를 위해 실시한  홍보내용

을 제시하였다. 

1. 이벤트를 통한 홍보

2011년도 ｢보건복지통계포털｣에서는 홈페이지 홍보강화를 위하여 이

벤트를 통한 홍보를 적극 활용하였다.

이벤트는 총 3가지로 나누어 9월 19일부터 10월 25일까지 ‘통계퀴

즈 이벤트’, ‘통계포털 네이밍 이벤트’, ‘내가 만드는 보건‧복지 블로그 

포스팅’ 이벤트 등으로 구성하여 진행하였다.

  가. 통계퀴즈 이벤트

통계퀴즈 이벤트는 9월 19일부터 10월 21일 까지 총 5주간 진행되

었으며, 1주에 2문항씩 총 10문항으로 보건관련 3문항, 복지관련 3문

항, OECD통계 2문항, 인구 및 기타통계 2문항으로 구성되었다(표 Ⅵ-1 

참조). 퀴즈 형식은 주관식 1문항, 객관식 1문항으로 진행하였다. 통계

퀴즈 행사안내는 통계포털이 개설한 페이스북과 블로그를 활용하여 진

행하였다. 
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〔그림 Ⅵ-1〕 ｢보건복지통계｣ 포털 이벤트 공고
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통계퀴즈 이벤트는 퀴즈를 풀고 응모하면, 응모자를 대상으로 추첨을 

통하여 당첨된 이들에게 소정의 상품(온라인문화상품권과 온라인 던킨

도너츠 기프티콘)을 증정하였다. 

〈표 Ⅵ-1〉 ｢보건복지통계｣ 포털 통계 영역별 퀴즈 문항

(단위: 개)

영역 문항 수 통계문항

보건통계 2
사망원인 추이(1998-2008) 
남성의 연령별 진료비

복지통계 3

노인복지시설수 추이: 2006∼2009
인구의 연령구조 및 부양비 추이:1991-2020
노인 장기요양보험 대상자 현황 자료 참조)
 남성의 연령별 진료비: 2007년 

OECD통계 2
OECD 종합복지지수 통계

OECD통계중 국민 1인당 평균입원일수

인구 및 기타통계 2
세계 및 지역자료-사망률 통계 참조

국민의료비 중 가계지출 통계 참조

  

퀴즈문제는 문항 밑에 힌트 링크를 포함시켜 ‘힌트’를 클릭 시 ｢보건

복지통계｣ 포털의 통계DB 사이트로 이동 가능하게 처음 방문하는 이용

자라도 쉽게 통계표에 접근을 가능하게 하였다. 또한 소셜네트워크(페이

스북)를 통해 이벤트 URL을 홍보함으로써 더 많은 이용자들이 ｢보건

복지통계｣로의 접근을 용이하도록 하였다. 

이벤트는 반드시 통계포털을 방문하여 관련된 통계를 확인하고 응답

할 수 있도록 함으로써 포털로의 방문을 유도하였다. 

한편 개인정보를 기입하지 않고 홈페이지 회원가입을 유도함으로서 

개인정보 노출을 꺼리는 이용자들도 회원으로 가입시키는 효과를 보

았다. 또한 퀴즈문제 뿐 아니라 이용자들이 홈페이지를 직접 이용하

고 ｢보건복지통계｣ 포털에 제안하고 싶은 정보를 선택적으로 기술하게 
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하였다. 

퀴즈이벤트 당첨자 선정은 퀴즈이벤트 참여 후 ｢보건복지통계｣ 포털 

URL이나 이벤트URL에 대한 홍보여부를 평가항목으로 설정하였다. 이

벤트 당첨자는 ｢보건복지통계｣ 포털의 공지사항, 네이버 블로그, 페이스

북 등을 통하여 공지하였다.

총 5주간 통계퀴즈에 참여한 응모자는 1주차 1,597명, 2주차 642명, 

3주차 36명, 4주차 59명, 5주차 47명이 참여하여 총 2,381명이 참여하

였다(표 Ⅵ-2 참조).

〈표 Ⅵ-2〉 ｢보건복지통계｣ 퀴즈 이벤트 참여자 현황

(단위: 명)

구분 참가자

1주차(9/21~9/27) 1,597

2주차(9/28~10/4)  642

3주차(10/5~10//11)   36

4주차(10/12~10/18)   59

5주차(10/19~10/25)   47

총계 2,381

 <표 Ⅵ-2>에 나타난 바와 같이 첫 이벤트 기간에는 1천6백명 정도

의 많은 응모자가 있었으나, 그 이후에는 응모자가 급격히 줄어든 것을 

알 수 있다. 결국 이러한 이벤트도 다양한 경로에서 접근할 수 있도록 

할 필요가 있다. 또한 이벤트 참가자들에게 참여에 따른 적절한 보상도 

필요하다. 즉, 이벤트가 진행되는 동안 꾸준히 참가자수가 유지될 수 있

는 보상 방법이 있어야 한다는 것이다. 
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1주차 퀴즈이벤트 공고 및 참여링크

2주차 퀴즈이벤트 공고 및 참여링크

〔그림 Ⅵ-2〕 통계퀴즈 이벤트 공고 및 참여링크
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3주차 퀴즈이벤트 공고 및 참여링크

4주차 퀴즈이벤트 공고 및 참여링크

〔그림 Ⅵ-2〕 계속
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5주차 퀴즈이벤트 공고 및 참여링크

〔그림 Ⅵ-2〕 계속

통계퀴즈 이벤트 참여 시 이용자의 피드백을 받기 위해 선택사항으로 

건의사항 문항을 삽입하였다. 총 259건의 이용자 건의사항이 접수 되었

으며, 이 중 결측값(감사 및 무의미 답변)을 제외한 이용자 건의사항은 

총 148건이었다. 이 중 자료에 관련된 요청이 69건으로 46.6%를 차지

하였으며, 홍보에 관련된 요청이 41건으로 27.7%, 홈페이지 운영에 관

한 요청은 18건으로 12.2%, SNS 활용 및 커뮤니케이션 관련 요청은 7

건으로 4.7%, 기타의견이 13건으로 8.8%를 차지하였다(표 Ⅵ-3 참조).
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구분 2주차 3주차 4주차 5주차

계
117

(100.0)
15

(100.0)
2

(100.0)
14

(100.0)

자료관련
57

(48.7)
7

(46.7)
2

(100.0)
3

(21.4)

홍보관련
34

(29.4)
5

(33.3) - 2
(14.3)

홈페이지

운영 관련
15

(12.7)
2

(13.3) - 1
(7.1)

SNS활용 및 

커뮤니케이션
6

(5.0)
1

(6.7) - -

기타
5

(4.2)
0

(0) - 8
(57.2)

〈표 Ⅵ-3〉 통계퀴즈 이벤트 응답자 건의사항 현황

(단위 : 건, %)

참여자들의 주요 건의사항으로는 1) 자료관련: 다양한 분야의 지속적

인 업데이트(모든 연령층이 이해가 가능한 통계 컨텐츠 업데이트)제안,  

 2) 홍보관련: 보다 많은 사용자들을 위한 지속적인 이벤트 및 교육관

련 통계자료를 통한 홍보가 필요하다고 제안, 3) 홈페이지 운영관련: 이

용자 참여공간 확보, 홈페이지 속도 개선, 데이터 검색 용이성, 친숙한 

홈페이지 디자인의 필요 등에 대한 이용자들의 건의 사항 제안, 4) 

SNS 활용 및 커뮤니케이션: 통계포털과 스마트폰과의 연계 제안, 페이

스북 및 트위터를 통한 자료 제공, SNS를 통한 회원들과의 지속적인 

커뮤니케이션을 통한 유대관계 강화를 요구, 5) 기타: 웹진 메일링 발송 

시 연령대에 따른 웹진 차별화 전략 제안, 보건복지 통계관련 카툰 제

작으로 이해도 제고 등 통계포털의 발전을 위한 소중한 의견들이었다

(표 Ⅵ-3 참조). 이벤트 참가자들의 의견은 2011년도 홈페이지 개편 시 

적극 반영하여 이용자 참여마당을 신설하였고, 2012년도 보건복지통계

포털 운영의 추진방향 설정 시 적극 반영하고자 한다.
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  나. ‘네이밍(Naming)’ 이벤트

｢보건복지통계포털｣ 네이밍 이벤트는 보건복지통계포털의 ‘별명’과 

‘별명 선정 이유’, ‘마스코트 이미지’를 공모 받는 이벤트이다. ｢보건복

지통계포털｣ 네이밍 이벤트를 통하여 참신하며서 일반인이 이해하기 쉬

우면서 통계포털을 바로 떠올릴 수 있는 ‘별명’을 선정하고자 본 이벤

트를 기획하게 되었다. 

본 이벤트는 2011년 9월 19일부터 2011년 10월 25일까지(약 5주간) 

실시하였는데 이벤트에 참여한 인원은 총 20명이며, 회원가입을 하지 

않고 응모한 2명을 제외하면 18명의 회원이 ‘네이밍’이벤트에 참여하였

다. 그러나 기획의도와는 다르게 기대했던 만큼의 결과가 나오지 않아 

통계포털을 대신할 별명을 선정하지 못하였다. 결국 이벤트에 참여한 

18명의 회원에게는 참여 감사의 표시로 소정의 상품(온라인문화상품권)

만 증정하는 것으로 본 이벤트를 마감하였다.

  다. 내가 만드는 보건복지 기사 이벤트

본 이벤트는 ｢보건복지통계포털｣의 홍보와 보건복지통계에 관한 관심

을 제고시키기 위하여 회원이 직접 ｢보건복지통계포털｣에서 자신이 관

심 있는 통계 콘텐츠를 보고 개인 블로그에 ‘보건·복지통계’ 기사를 직

접 제작하여 응모하는 이벤트이다. 

본 이벤트는 이용자들이 일상생활 속에서 통계를 쉽게 접하고 통계에 

대한 이해를 높이기 위하여 이벤트를 기획하였다. 이벤트는 2011년 9

월 19일부터 2011년 10월 25일까지(약 5주간) 실시하여 총 10명의 회

원이 참여하였으며, 이 중 단순 이벤트 홍보 2명을 제외한 8명에게 온

라인 상품권을 제공하였다. 물론 이벤트의 경중을 고려하여 본 이벤트 

당첨자에게 제공하는 상품은 다른 이벤트보다 더 높은 가치의 상품을 
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경품으로 하였으나, 눈에 띄는 응모내용이 없어 본 이벤트에 참여한 참

가자 8명에게 똑같이 소정의 상품을 제공하였다.

‘내가 만드는 보건복지기사’ 이벤트 역시 기획의도와는 다르게 기대

했던 만큼의 성과가 나오지는 못하였다. 

2. 소셜네트워크 서비스(Social Network Service, SNS)홍보

스마트폰의 보급 및 확산으로 인해 개인들의 정보 생산과 소비활동이 

쉽게 이루어지면서 커뮤니티 연결 특성을 기반으로 한 소셜미디어의 등

장과 활용빈도가 크게 증가하고 있으며, ｢보건복지통계포털｣도  SNS와 

연동하여 실시간으로 시간과 장소에 제약 없이 쌍방향 커뮤니케이션 이 

가능한 환경을 구축하였다. 

  가. 페이스북(facebook)

｢보건복지통계포털｣은 다양한 이용자들과 소통하기 위하여 '페이스북

(http://www.facebook.com/hawelsis)'을 2011년 8월에 개설하여 운영

하고 있다. ｢보건복지통계포털｣의 웹페이지에서 회원이 접속하기만을 기

다리는 것이 아니라 페이스북 등의 소셜네트워크를 활용하여 ｢보건복지

통계포털｣의 다양한 신규 컨텐츠를 홍보하고, 회원들과 친밀한 관계를 

형성하여 포털 홍보를 강화하고 있다. 이에 2011년 8월 개설당시 8명

의 ‘친구’에서 현재(2011년 11월 30일)는 711명의 ‘친구’를 확보하여 

원활히 정보를 공유하고 있다(표 Ⅵ-4 참조).
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〈표 Ⅵ-4〉 페이스북 운영결과(누적)

구분 친구 덧글 좋아요 링크공유

8월 8 0 13 0

9월 507 50 60 30

10월 560 63 102 46

11월 711 63 107 46

소셜네트워크의(SNS) 특성상 사용자들의 자발적인 '추천'과 ‘홍보’가 

가능하여 방문자 수와 친구의 수가 급격히 늘어났으며, 이후에도 ‘친구’

들의 방문 유입과 관심을 유도하기 위해서는 계속적인 콘텐츠 업로드와 

흥미나 주목을 끌 수 있는 아이디어가 필요하다.

  나. 블로그

｢보건복지통계포털｣은 직‧간접적으로 회원들과 소통하기 위하여 페

이스북에 이어 네이버 블로그를 2011년 8월에 개설하여 운영하고 있

다. 블로그는 자료게시나 이미지, 파일첨부 등에서 상대적으로 활용도

가 페이스북에 비하여 높기 때문에 카테고리를 분류하여 웹에서 제공

하던 정보를 블로그에서도 소개 및 홍보위주로 서비스를 제공하여 운

영하고 있다. 

현재, 블로그를 통하여 보건‧복지 관련 통계용어를 매일 3건씩 제공

하고 있으며, 월 2회 발행되는 웹진과 신규 및 해외통계 콘텐츠를 홍보

함으로써 통계자료의 노출 빈도를 늘리고 있다(그림 Ⅳ-3 참조).
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〔그림 Ⅵ-3〕 ｢보건복지통계｣ 네이버 블로그
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3. 보건복지통계 웹진 및 배너를 통한 홍보

  가. 보건복지통계포털 배너를 통한 홍보

｢보건복지통계포털｣의 배너는 협력기관 웹사이트 및 공공기관 사이트

와 업무 협조를 통해 웹사이트 홍보를 통한 유도 효과를 고려하고자 한

다. 공공사이트 특성에 따라 일반 상업적인 배너광고보다는 협력기관 

사이트 내 배너 등록 및 관련 콘텐츠 교류를 통한 링크를 지속적으로 

추진하여 보다 다양한 성과를 만들어 내고자 한다.

새로운 이미지의 배너를 구축하기 위해 2011년도 통계DB 구축 SI업

체인 m114에 의뢰하여 제작하였으며 한국보건사회연구원 홈페이지, 보

건복지부 통계포털, 건강정보광장 등 관련 사이트에 배너를 링크하였다

(그림 Ⅵ-4 참조). 

〔그림 Ⅵ-4〕 ｢보건복지통계포털｣ 로고 및 배너

로고 및 배너

현재는 구축한 배너를 기반으로 ‘한국보건사회연구원’의 홈페이지 배

너 모음, ‘건강정보광장’의 협력기관 배너 홍보를 하고 있다(그림 Ⅵ-5 

참조). 

2012년도는 통계와 관련된 유관기관과의 협력체계를 구축하여 통계

포털 배너를 각 협력기관 웹사이트에 링크할 수 있도록 적극 추진함으

로써 이용자들의 포털 접근성을 향상시키는데 노력할 것이다.
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〔그림 Ⅵ-5〕 ｢보건복지통계포털｣ 배너 링크화면 예시

한국보건사회연구원 건강정보광장

  나. 보건복지통계 웹진을 통한 홍보

웹진은 ｢보건복지통계포털｣에 가입한 회원을 대상으로 제공하며, 보

건복지통계뉴스, ｢보건복지통계포털｣의 신규 콘텐츠 정보 제공, 공지 

및 이벤트 소식, 홍보 정보 등을 전달하기 위하여 제공되는 웹진 서비

스이다.

보건복지통계 웹진은 2011년 10월 서비스 개시 후 매월 2회 발행하

였으며, 2011년도 보건복지통계 매거진 목록은 [그림 Ⅵ-6]와 같다.
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2011년 10월 1호 2011년 10월 2호

2011년 10월 1호 기획기사 2011월 10월 2호 기획기사

〔그림 Ⅵ-6〕 ｢보건복지통계포털｣ 보건복지통계 매거진



〔그림 Ⅵ-6〕 계속

2011년 11월 1호 2011년 11월 2호

2011년 11월 1호 기획기사 2011월 11월 2호 기획기사
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Ⅶ. 향후 추진방안  

1. 콘텐츠 및 서비스 개선방안

  가. 콘텐츠 확보방안

포털의 생존은 서비스되는 콘텐츠가 얼마나 풍부하고, 콘텐츠가 질적

으로 얼마나 우수하며, 필요한 콘텐츠를 얼마나 쉽게 확보하는가 등과 

가장 밀접한 관계가 있다고 볼 수 있다. 보건복지통계포털도 다양하고 

질이 우수한 콘텐츠의 확보를 위해 많은 노력을 기울이고 있다. 

본 연구의 궁극적 목표는 보건복지통계라면 어떤 것이라도 포털에서 

수집 가능하도록 하는 것이다. 뿐만 아니라 보건복지통계와 관련된 다

른 정보도 포털에서 쉽게 획득 가능한 환경을 만드는 것 바로 이것이 

차별화된 서비스가 아닐까 생각된다. 그러기 위해서는 콘텐츠의 충분한 

확보가 필요한데, 일반적인 콘텐츠와 달리 통계는 어떤 공통된 양식 일

명 표준화된 양식을 가질 수가 없다. 결국 표준 양식이 없기 때문에 콘

텐츠를 자동으로 수집하여 이것을 DB에 구축하는 것이 불가능하다. 즉, 

사람이 수동으로 관련 사이트를 찾아서 필요한 콘텐츠를 수집하고 수집

한 콘텐츠는 통계마다 구조가 상이하다는 특성으로 인해 해당 통계의 

구조를 DB화한 이후 서비스할 수 있다. 정리하자면 통계 콘텐츠는 자동 

수집이 불가능하고 사람의 손을 빌어야만 DB 구축이 가능하다. 그럼에도 

불구하고 통계정보의 양적 확대를 위한 다양한 방안을 모색해야 한다. 
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콘텐츠 확보 노력의 일환으로서 사회적 현상과 밀접한 관계를 가지는 

최신통계의 수집을 위해 연합뉴스의 보건 및 복지관련 통계와 연관된 

뉴스를 통계포털이 제공할 수 있도록 콘텐츠 사용에 관한 계약을 체결

하였다. 통계포털은 ‘보건복지통계뉴스’ 메뉴에서 연합뉴스의 통계 콘텐

츠를 제공하고 있다. 언론매체가 쏟아내고 있는 관련통계의 서비스는 

콘텐츠 사용료에 대한 부담을 안고 있다. 한편, 서비스될 때에도 타이틀

만 제시하고 본문은 언론사의 기사사이트로 링크하는 등 언론사가 요구

하는 형태에 맞춰서 제공할 수밖에 없는 한계를 가지고 있다. 이렇게 

제공하고 있는 콘텐츠에 대한 활용도와 만족도, 필요성이 어느 정도 인

지에 대한 분석과 향후 어떤 방향으로 서비스할 것인지는 차년도 연구

내용에서 중점적으로 다룰 계획이다.

 둘째, 현재 포털이 제공하는 해외통계는 주로 OECD 통계가 대부

분이다. 국내 통계의 확보도 중요하지만 국가간 비교가 가능한 보건복

지 관련 국제통계의 제공은 다양한 콘텐츠 제공 측면에서 빠질 수 없는 

영역이기 때문이다. 보건복지관련 해외통계의 수집은 집중과 전문성을 

요구하므로 전담해서 검색하고 주기적으로 업데이트할 수 있는 체계의 

마련도 필요하다. 향후에는 보건복지와 연관된 해외 통계사이트 목록의 

확보와 더불어 정기적으로 생산되고 있는 통계를 찾아 보건복지통계포

털에서 제공할 수 있는 프로세스의 체계화를 해야 할 것이다.

셋째, 지역통계에 대한 확충으로써 최근 들어 각 지자체는 근거중심

의 보건 및 사회복지관련 기본계획을 수립하는데 노력하고 있다. 기본

계획을 수립하는 담당공무원들은 해당 지자체의 통계를 이용하거나, 또

는 규모나 특성이 유사한 타 지자체의 통계를 활용하고 있다. 그러나 

지역별 다양한 통계가 생산되기를 바라는 담당공무원들은 관련 통계를 

찾는데 많은 어려움을 겪고 있다. 근본적인 이유는 지역통계가 생산되

지 않기 때문에 찾아도 통계가 없다는 것이다. 그나마 지역통계를 가장 
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많이 제공하고 있는 사이트는 통계청 국가통계포털인데, 지역통계가 다

양하게 제공되는 것은 아니다. 그렇다고 하더라도 생산되고 있는 지역

통계는 보건복지통계포털에서도 서비스할 수 있도록 지역통계의 DB화

를 추진해야 한다. 

 넷째, 통계포털은 조사사업 수행결과 생산된 각종 마이크로데이터를 

일반인에게 제공하고 있다. 마이크로데이터의 주 고객은 대학원생이며, 

국내뿐 아니라 국외에서까지 자료를 요청하고 있는 실정이다. 보건이나 

복지와 관련된 마이크로데이터를 제공하는 기관은 그리 많지 않다. 예

컨대 질병관리본부는 국민건강영양조사의 원시자료를 일반인에게 제공

하고 있고, 그 외에 연구원이 가장 많은 마이크로데이터를 제공하는 기

관이라고 할 수 있다. 보건복지부는 국민구강건강실태조사와 같은 크고 

작은 조사사업을 매년 10종 이상씩 실시한다. 현재 보건복지부 정책통

계담당관실은 조사사업 완료 후 생산되는 이들 마이크로데이터를 수집‧

관리하고 있다. 특히, 이러한 조사사업 중에서 연구원이 수행한 사업의 

마이크로데이터는 다행히 통계포털에서 제공하고 있다. 2011년도에 보

건복지부가 실시한 조사사업은 국민보건의료실태조사를 비롯하여 대략 

10종이며, 이중에서 연구원이 수행한 사업은 장애인실태조사를 포함하

여 3종정도 된다. 한편, 연구원이 수행하지 않았더라도 이용자의 문의가 

많은 조사사업의 경우, 관계 부처의 담당과를 설득하여 마이크로데이터

에 대한 위탁 관리가 가능하도록 협약을 맺기도 한다. 협약이 맺어진 

마이크로데이터는 통계포털을 이용하여 사용이 가능하다. 그러나 이런 

사례는 손에 꼽을 만큼 적다. 

조사사업에 많은 예산이 투입되어 만들어진 데이터를 더 많은 이용자

가 사용할 수 있다면, 그것으로서 투자예산대비 효과는 극대화 될 것이

다. 결국, 이용자가 쉽게 마이크로데이터에 접근할 수 있는 환경조성이 

필요하고, 다양한 마이크로데이터를 통합 관리할 수 있는 체계가 요구
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된다. 그러기 위해서는 보건복지부 정책통계담당관실과의 유기적인 협조

가 필요하다. 연구원이 수행한 조사사업이 아니더라도 그 결과에 해당

하는 마이크로데이터는 보건복지통계포털이 제공할 수 있는 협력체계의 

마련이 시급하다. 물론 국가기관인 통계청이 다양한 마이크로데이터를 

제공하고 있기는 하지만, 보건과 복지영역에 특화된 보건복지통계포털이 

관련 마이크로데이터를 제공할 때 더 많은 장점이 있을 수 있다. 왜냐

하면 마이크로데이터뿐 아니라 관련 통계도 한 곳에서 다양하게 검색할 

수 있으므로 훨씬 이용편리성이 높기 때문이다.

다섯째, 보건복지통계 생산 유관기관과의 협조체계마련이다. 일반적으

로 정보를 검색할 때 이용자가 가장 불편하다고 느끼는 것은 필요한 자

료를 한 곳에서 획득하지 못하고 여러 경로를 찾아 헤매는 것이다. 다

시 말하면, 이용자들은 필요한 통계를 한 사이트에서 모두 검색되기를 

가장 원한다. 이처럼 이용자가 원하는 통계를 갖춰놓기 위해서는 통계

의 자체 생산에는 한계가 있다. 결국, 보건복지통계를 생산하고 있는 유

관기관과의 연계가 중요하다. 

보건복지통계 콘텐츠 생산은 절대 연구원 단독으로 수행할 수 없다. 

물론 연구원이 독자적으로 생산하는 통계도 다수 있지만 유관기관이 생

산하는 통계도 상당히 있어 이들 기관과의 적극적인 협조체계가 필요하

다. 특히 시의성 있는 정보를 제공하기 위해서는 생산 시기를 사전에 

파악할 수 있어야 하므로 해당기관의 정보 협조가 있어야 가능하다. 앞

에서도 언급한 바 있듯이 통계 정보는 자동 수집이 쉽지 않고, 수집된 

통계를 DB화하는 것은 더욱 어렵기 때문에 수동 수집이 불가피하다. 

뿐만 아니라 통계는 책자형태로 제공되는 경우가 많아서 통계관련 책자

를 생산기관이 정기적으로 발송시켜준다거나, 통계가 생산되는 시기를 

미리 알려준다면 관리자는 생산시기에 즈음하여 수집할 수 있어서 통계

수집이 훨씬 수월해진다. 
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본 연구에서 실시한 이용자의 통계 수요조사와 보건복지부 홈페이지 

이용자중 통계와 관련된 게시글을 분석한 결과에 따르면 질병관련 통계

나 복지시설현황 통계의 수요가 많은 것으로 분석되었다. 보건복지와 

관련된 통계를 생산하고 있는 기관은 보건복지부, 질병관리본부, 보건복

지정보개발원, 국민건강보험공단, 보건산업진흥원 등이 대표적이라 할 

수 있다. 이러한 유관기관에서 생산하고 있는 통계가 통계포털에서 유

연하게 제공될 수 있도록 협력체계의 형성에 노력하여야 한다. 한편 아

무리 콘텐츠에 대한 출처를 밝히고 통계포털에서 제공하고 있기는 하지

만 저작권을 소유한 통계생산기관과의 정보공유 협약을 체결함으로써 

유연한 콘텐츠 사용기회를 제공받도록 추진하는 것이 바람직하다. 

따라서 통계를 수집하여 서비스하는데 반드시 필요한 것은 통계생산

기관의 적극적인 협조이고, 본 연구의 성공적 목표달성을 위하여 유관

기관과의 상호 긴밀한 협조체계를 수립하여야 할 것이다. 

  나. 서비스 개선방안

서비스 개선은 ‘이용자가 무엇을 원하는가?’로부터 출발한다. 통계수

요조사 결과 분석에서 알 수 있었듯이 통계포털을 이용해본 경험자들은 

차별화된 서비스의 개발을 지적하였다. 서비스는 이용자의 요구에 따라,  

이용자 관점에서 정보를 손쉽고 빠르게 획득하도록 하면 된다. 

현재의 보건복지통계포털이 서비스하고 있는 통계는 정형통계로써 통

계표가 고정된 형태로 제공되는 것이다. 정형통계는 통계항목이 고정되

어 있어 이용자가 보고자 하는 형태로 변형이 불가능한 일방적 서비스 

형태이다. 

이러한 일방적 서비스 형태에서 벗어나 이용자의 니즈에 따라 통계표 

형태나 항목 등을 변경 가능케 하기 위해서는 비정형통계의 구축이 요
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구된다. 지식경제부가 운영하는 지식경제통계포털(http://statistics.mke. 

go.kr)은 비정형통계 서비스가 가능한 OLAP툴을 도입하여 올해부터 

일반인에게 서비스하고 있다. 

비정형통계의 서비스가 단순한 통계치만 있다고 해서 되는 것은 아니

다. 즉, 초기 통계지표에 포함된 항목과 상호 연관성을 가지는 추가 통

계를 산출하는데 반드시 필요한 마이크로데이터의 확보가 필수적이다. 

보건복지통계포털은 보고통계에 대한 원시자료는 없으나 다행히 조사통

계와 관련된 마이크로데이터를 다수 보유하고 있어서 비정형통계 서비

스는 충분히 가능하다고 본다. 

따라서 향후에는 이용자 중심의 통계 제공과 이용자의 니즈가 반영된 

통계 서비스 실현을 위하여 비정형통계 서비스 기능을 개발, 제공하도

록 추진하고자 한다.

두 번째 서비스 개선방안으로는 지역통계에 대한 뷰(View)를 정교하

면서 지역간 시각적 비교가 용이한 지역통계 서비스 화면의 디자인을 

개편하는 것이다. 복지재정통계는 240여개 시군구별 통계를 생산하고 

있어 GIS기법을 활용하였지만, 현실적으로 시군구단위의 지역통계 생산

이 많지 않은 상황에서 보건복지통계포털에서 제공하는 지역통계의 단

위도 시도단위가 많을 수밖에 없다. 결국 통계의 성격과 지역통계의 수

집단위 수준에 따른 뷰 화면의 개선이 필요하다. 

2011년에는 지역통계 콘텐츠를 보다 많이 수집하는데 노력하였다면, 

2012년에는 수집된 지역통계를 이용자가 쉽게 찾을 수 있고, 쉽게 활용

할 수 있는 서비스 방안을 모색하고자 한다.
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2. 포털사이트 홍보 강화방안

  가. 다양한 이벤트 실시

보건복지통계포털은 2011년 1월 3일에 서비스를 시작하였다. 서비스

를 개시한지 얼마 되지 않은 통계포털의 인지도는 낮을 수밖에 없다.  

통계포털은 신생 사이트이기 때문에 네이버와 같은 대중적인 포털에서 

검색이 될 수 있도록 네이버, 다음 등의 포털에 사이트 등록을 하였으

며, 사이트의 홍보와 이용도를 높이기 위하여 다양한 행사를 실시하였

다. 2011년도에 실시한 행사는 통계퀴즈 이벤트, 통계포털 이름짓기, 

내가 만드는 보건복지 이벤트 등 세 가지 이벤트이다. 

이러한 행사를 실시해 본 결과 신생 사이트의 인지도를 높이는 방법

으로 이벤트가 효과적이라는 것이 입증되었다. 즉, 이벤트를 실시했던 

기간의 월과 그렇지 않은 월의 포털사이트 접속건수는 현저한 차이를 

보였다. 물론, 이벤트가 끝난 이후, 접속건수가 낮아지는 것은 있지만  

이 그렇더라도 이벤트기간 동안 일반인들에게 홍보가 되었다는 것은 중

요하다. 왜냐하면 이벤트 참가자들은 이벤트를 통해 보건복지통계포털의 

존재를 인지하고, 향후 관련된 통계 검색을 위하여 한 번이라도 방문할 

가능성이 있다고 판단되기 때문이다. 

이벤트가 장점만 가지고 있는 것은 아니다. 예컨대 동일 참가자가 한 

이벤트에서 여러 번 참여함으로써 절대적인 이벤트 참여건수가 높아진

다는 것이다. 운영자는 동일 참여자를 걸러내야 하는 번거로움이 있다. 

그러나 여러 종류의 이벤트가 진행되면 동일 참가자가 타 이벤트에도 

동시에 참여하는 경우도 있다. 이런 참여자는 통계포털에 지속적인 관

심을 가진 이용자로 분류될 수 있으므로 굳이 지양할 필요는 없다고 본

다. 뿐만 아니라 이벤트 상품만 받고 통계포털에는 관심이 없는 그런 
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블랙 이벤트 족이 다수 있다는 것이다. 

이벤트를 통해 얻고자 하는 것은 사람들에게 포털을 알리는 것 외에 

도 향후 포털을 다시 이용하도록 유도하는 것이다. 그러기 위해서는 이

벤트 기획이 중요한데, 단순한 이벤트에서 난이도가 있는 이벤트를 섞

어서 실시해야 한다. 2011년도 이벤트는 주어진 콘텐츠를 확인하고 그

에 대한 답변을 올리는 것과 통계포털에서 제공하는 콘텐츠를 뒤져서 

새로운 통계기사를 작성하는 것이 이벤트 내용이다. 이렇듯 이벤트의 

난이도를 이용하여 다양하게 실시하면서 그에 걸맞는 상품을 제시함으

로써 이벤트 참여를 유도한다. 

2011년도에 실시한 이벤트는 회원의 확보 등 긍정적인 성과를 거두

었다고 할 수 있으므로 향후에도 이벤트를 실시할 계획이다. 통계포털

의 이용자 확대 방안으로 이벤트 홍보는 당분간 계속 되어야 한다.

  나. 홍보 사이트의 확대

보건복지통계포털은 신생 사이트이므로 인바운드형 홍보는 커다란 기

대를 하기가 어렵다. 통계포털 배너 및 CI 제작이 완성됨에 따라 통계

와 연관된 사이트의 협조를 얻어 배너를 띄울 수 있도록 적극 추진하여

야 한다. 

아직까지 보건복지통계포털 배너를 타 기관 사이트에 올린 적이 없기 

때문에 이용자들이 찾아서 들어오거나 검색에 의해서, 그리고 SNS를 

이용하여 들어오는 것 외에는 접근이 쉽지 않다. 그 만큼 통계포털의 

노출이 많지 않다는 것이다. 

다행스러운 것은 운영기간이 증가하면서 점차 방문수가 증가하고 있

으며, 홍보용 이벤트의 실시로 회원가입의 증가를 가져왔고, 그나마 통

계포털의 존재성을 알림으로써 이용자 수도 급증하였다. 그렇다고 하더
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라도 다양한 관문을 제공하여 이용자가 포털에 쉽게 들어오도록 제공하

는 것은 보건복지관련 필요통계를 찾아야 하는 이용자에게 검색시간의 

단축을 제공하는 유용한 방법이 될 수 있다. 

따라서 정해진 사이즈 안에 보건복지통계포털을 가장 잘 설명하고 알

릴 수 있는 배너라는 도구를 통계청이나 보건복지부 또는 각 시군구 행

정기관 홈페이지에 띄울 수 있도록 기관의 협조를 적극 추진하도록 한

다. 특히, 요즘 배너광고의 기법이 발달하면서 상호연동 배너가 사람들

의 시선을 자극하는데 도움이 되고 있다. 이러한 인터랙티브 배너광고

의 효과가 뛰어난 만큼 추가로 최신의 기법을 적용한 배너를 제작하여 

배포하는 것도 이용자의 관심을 끄는데 도움이 될 것으로 판단된다. 

최근 모바일기기 및 SNS 사용자의 급격한 증가에 대응하기 위하여 

페이스북 외에도 트위터와 미투데이 등 다른 소셜미디어에서의 통계포

털 아이디를 개설함으로써 모바일 이용자의 포털 접근을 용이하게 하고, 

개설한 소설미디어에 포털 소개와 최신 통계를 홍보하는 것도 향후 추

진해야 한다. 

3. 통계 컨텐츠 분류체계 개선

콘텐츠의 분류와 배치는 이용자의 포털 재방문율을 높이는데 많은 기

여를 한다. 왜냐하면 콘텐츠의 분류가 얼마나 잘 되어 있느냐에 따라서 

이용자가 필요 콘텐츠에 접근했을 때 유사 콘텐츠 또는 관련 콘텐츠를 

추가로 수집이 가능할 수도 있고 그렇지 않을 수도 있기 때문이다. 

보건복지통계포털은 크게 보건복지통계, 조사통계, 복지재정통계, 마

이크로데이터, 정보마당 등 5개의 대분류로 나뉘어져 있다. 마이크로데

이터나 복지재정통계, 정보마당 등의 대분류는 분류명으로도 쉽게 분류

될 만큼 콘텐츠의 성격을 명확히 구분하고 있어서 이용자에게 혼란을 
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주거나 네비게이션을 어렵게 하지는 않는다. 물론 조사통계도 분류명으

로는 어떤 통계가 이 영역에 분류되는지 파악이 가능하다. 기존의 분류

체계상 보건복지통계는 주로 보고통계나 가공통계를 포함하고 있으며, 

조사통계는 조사분석보고서에 수록된 통계만 배치시켰다. 예컨대 기존의 

분류체계로는 복지와 관련된 통계가 보건복지통계와 조사통계에 흩어져 

있어 각 대분류 내에서 다시 찾아야 하는 수고스러움이 존재한다. 

한편 연관된 통계를 모아 놓으면 필요 통계에 접근했을 때 연관통계

가 노출됨으로써 부가적인 통계정보의 획득 기회를 증가시킬 수 있다.

그러나 지금의 통계포털 콘텐츠 분류체계로는 이와 같은 잇점을 이용자

에게 제시할 수 없는 것이 사실이다. 

이용자에게 유익한 포털은 연관된 통계까지도 쉽게 접근 가능하도록 

알아서 제공하는 것이다. 따라서 현재의 분류방식으로는 이용자에게 연

관된 통계를 제공하는 것은 쉽지 않으므로 이를 개선하기 위하여 분류

체계를 재편할 필요가 있다. 통계청은 한국표준직업분류, 한국표준산업

분류, 한국표준질병‧사인분류, 한국표준무역분류 등 몇 가지 기준에 의

해 통계를 분류하고 있다. 보건복지통계포털은 나열된 분류기준으로 하

기 보다는 나름대로 분류기준을 정립해야 할 것이므로 차년도 연구에서 

포털에 적합한 분류체계를 만들고자 한다.

4. 동일 조사항목에 대한 기준 비교

조사통계는 동일한 조사라도 조사년도에 따라 조사항목의 속성이 조

금씩 상이한 경우가 많다. 특히 동일한 조사항목이지만 거기에 속하는 

보기항목이 다른 경우도 다소 있다. 보건복지와 관련된 통계내에서 동

일한 항목임에도 불구하고 조사마다 상이한 기준을 사용하고 있어 비교

가 불가능한 경우가 발생하기도 하고, 통계생산 원칙의 부재로 인해 통
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계 작성자나 조사책임자가 바뀜에 따라 상이한 적용기준에 의해 통계가 

산출되는 사례도 발생한다. 결국, 동일한 통계임에도 불구하고 시점별 

해석을 명확히 할 수 없을 뿐 아니라 통계의 일관성을 상실하게 된다. 

예컨대 소득에 대한 조사라고 하더라도 소득에 포함되는 기준이 조사마

다 약간씩 차이가 있다. 통계 이용자는 이런 사소한 차이를 모르고 사

용하는 경우가 대부분이므로 동일 항목을 연차별로 비교할 때는 오류를 

범할 소지가 존재한다. 

특히 조사통계의 조사항목별 표준화된 속성과 자료수집체계를 제시하

여 동일한 항목에 대한 통계간 비교 가능성을 향상시킬 필요성은 과거

부터 계속 언급되고 있다. 조사통계의 지표에 사용되는 상이한 기준의 

동일 항목에 대한 표준화가 요구된다. 이것은 조사통계의 조사항목별 

Value 및 속성에 대한 일관성 수준을 분석하는 것과 그리고 시계열 통

계의 조사항목에 대한 일관성 및 비교 가능성의 파악이 우선되어야만 

한다. 이러한 조사항목의 생산기준을 제시하고 있는 좋은 사례로 호주

의 ‘National Health Data Dictionary'라는 사전이 있다. 호주의 보건

복지연구소가 발간하고 있는 ‘National Health Data Dictionary'는 수

집된 국가보건정보의 모든 자료에 대한 일관성 및 비교 가능성을 보장

하기 위하여 각 항목별 컨텐의 작성방법과 기준을 제시하고 있다. 

따라서 국가통계로 승인된 조사통계의 일관성을 유지하면서 조사사업

간 조사결과에 대해 동일 아이템의 비교가 가능한 조사항목별 표준화된 

기준을 마련하는 것에 관한 향후 연구를 추진하고자 한다. 물론 조사통

계 전반에 걸친 조사항목 분석은 쉽지 않기 때문에 조사특성이 유사하

거나 시계열 통계가 생산되고 있는 조사통계부터 시작하여 점차 확대하

는 것으로 추진해야 할 것이다.
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[부록 1] 2011 보건복지통계 리뉴얼 스토리보드
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사용자 > 설문 > 목록

사용자 > 설문 > 보기
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사용자 > 설문 > 결과보기

관리자 > 설문 > 목록
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관리자 > 설문 > 등록,수정

관리자 > 설문 > 항목보기
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관리자 > 설문 > 항목등록,항목수정

관리자 > 설문 > 결과보기
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사용자 > 마이크로데이터 > 부호화지침서

사용자 > 마이크로데이터 > 부호화지침서
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사용자 > 마이크로데이터 > 부호화지침서

사용자 > 마이크로데이터 > 부호화지침서
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관리자 > 마이크롣데이터> 원시자료 엑셀올리기

관리자 > 마이크로데이터> 원시자료 엑셀올리기
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관리자 > 통계표 엑셀올리기 > 엑셀업로드 양식 샘플

관리자 > 통계표 엑셀올리기 > 엑셀업로드
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사용자 > 통계표

사용자 > 통계표
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마이크로데이터 신청 처리프로세스

사용자 > 마이크로데이터신청목록
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관리자 > 마이크로데이터신청현황

사용자 > 복지재정 > 복지재정 동향과 추이
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사용자 > 복지재정 > 복지재정 동향과 추이

사용자 > 복지재정 > 관련통계
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사용자 > 복지재정 > 관련통계

사용자 > 복지재정 > 관련통계 팝업
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2. (방문 경험이 ‘아니오’의 경우) 방문한적이 없다면 그 이유는 무엇 

   입니까?
① 보건복지통계포털이 있는지 몰라서

② 통계자료에 대한 필요성을 느끼지 못하여

③ 통계에 대한 관심이 없어서 

④ 기타

1. ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털(hawelsis.kihasa.re.kr)｣에
   방문한 적이 있습니까?

① 네(☞ 2번 문항으로) ② 아니오(☞ 2번으로)

[부록 2] 2011 ｢보건복지통계｣ 포털 통계수요조사 설문지

｢보건복지통계포털｣ 통계수요 및 이용자욕구 조사

  한국보건사회연구원은 보건복지통계포털(hawelsis.kihasa.re 

.kr) 이용자 및 통계에 관심있는 분들을 대상으로 만족도를  

파악하고, 이를 적극적으로 수렴하여 향후 보건복지통계포털 개선에  

반영하고자 합니다. 바쁘시더라도 관심을 가지고 설문에 참여하여  

주시면 감사하겠습니다.

  ※ 끝까지 응답해 주신 분들에게는 추첨을 통해 소정의  

답례품(카드형 USB 8GB)을 보내드립니다

<포 털  이 용 빈 도>
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3. (문 경험이 ‘아니오’의 경우) 귀하께서는 앞으로 

   ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣을 이용하실 의향이 

   있습니까?
① 있다 ② 없다.

4. 귀하께서는 어떠한 경로를 통하여 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣을 

방문하였습니까?
① 보건사회연구원의 웹진/배너를 통해

② 다른 홈페이지에 연결된 배너/링크를 통해

③ 포털사이트(네이버. 다음 등) 검색을 통해

④ 기타 관련 사이트를 통해

⑤ 주변 지인의 추천을 통해

⑥ 기타(________________________________________)

5. 귀하께서는 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣을 얼마나 

   자주 이용하십니까?
① 하루 1번 이상

② 일주일에 1~2회

③ 일주일에 3~4회

④ 한 달에 1~3회

⑤ 두 달에 1회

⑥ 가끔

6. 귀하께서 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣을 이용하시는  

   주된 목적은 무엇입니까?
① 관심분야의 전문 통계 자료를 보기 위하여

② 보건복지동향에 대한 정보를 얻기 위하여

③ 마이크로데이터를 이용하기 위하여

④ 연구(또는 과제물)에 필요한 통계 자료를 얻기 위하여

⑤ 기타(_______________________________________)
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8. (‘회원’인 경우) 회원으로 가입하신 주된 이유는 무엇입니까?

① 관심분야의 전문 통계 자료를 보기 위하여

② 보건복지동향에 대한 정보를 얻기 위하여

③ 마이크로데이터를 이용하기 위하여

④ 연구(또는 과제물)에 필요한 통계 자료를 얻기 위하여

⑤ 기타(_________________________________________)

7. 귀하께서는 현재 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣ 

   회원으로 가입하셨습니까?
① 예 ② 아니오 (☞ 8번 문항으로 가시오)

9. (‘회원’인 경우) 귀하께서는 비회원과 차별화된 서비스를 제공받고자 하는정보가 

있습니까?
① 없다

② 있다(☞ 9-1번 문항으로 가시오)

9-1. (‘회원’인 경우) 비회원과 차별화된 정보를 제공받고자 하는 것이 있다면 작성하여 

주십시오
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10. 귀하께서는 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣의 정보 

   및 제공서비스를 어느 정도 만족하고 계십니까?

① 매우 만족한다.

② 만족한다.

③ 별로만족하지 못한다. (☞ 11번 문항으로 가시오)

④ 매우 불만족스럽다 (☞ 11번 문항으로 가시오)

11. (서비스를 별로 만족하지 않다나 불만족의 경우) ｢한국보건사회연구원 

보건복지통계포털｣ 제공 서비스에 만족하지 못하는 주된 이유는 무엇입니까?

① 필요한 통계를 제공하지 않아서 (이용하고자 하는 통계자료가 없어서)

② 통계의 제공방식/형식이 이용하기에 불편해서

③ 타기관의 통계포털과의 차별화된 서비스가 없어서

④ 마이크로데이터를 이용하는데 불편해서

⑤ 필요한 자료를 찾는데 불편하여

⑥ 기타(_____________________________________________________________)

※ 다음은 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣의 제공 서비스(포털 자료, 접근성, 
인터페이스, 서비스)에 대한 중요도를 평가하기 위한 문항입니다.

질    문
매우

만족
만족 별로

매우

불만족

자

료

12 최신통계 업그레이드 수준이 높다 ① ② ③ ④

13 자료의 주제별 구성이 다양하다 ① ② ③ ④

14 자료의 양이 충분하다 ① ② ③ ④

15 제공하는 통계 정보를 신뢰할 만하다 ① ② ③ ④

16 제공하는 통계 정보가 보건·복지에 대한 이해를 돕는 

창구로서의 역할을 한다.
① ② ③ ④

접

근

성

17 첫 페이지 접속속도가 빠르다 ① ② ③ ④

18 자료 검색 시 검색결과 제공이 빠르다 ① ② ③ ④

19 처음에 입력한 키워드로 만족할 만한 검색결과를 얻어낸다. ① ② ③ ④

인

터

페

이

스

20 포털 디자인은 적절하다 ① ② ③ ④

21 포털 메뉴 항목의 이름, 용어가 명확하다

22 포털 메뉴(디렉토리) 용어가 이해하기 쉽다 ① ② ③ ④

23 포털 내에서 이용자의 위치가 어느 단계에 있는지 명확하게 

파악된다

① ② ③ ④

서

비

스

24 건의사항 처리가 신속하다 ① ② ③ ④

25 건의사항이나 Q/A, FAQ 서비스에 접근하기 쉽다 ① ② ③ ④

<서 비 스 수 준>
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26. 귀하께서 이용하고 있는 통계자료를 필요로 하는 사람이 있다면 ｢한국보건사회연구원 

보건복지통계포털｣을 적극 추천하시겠습니까?

ⓛ 적극추천하겠다 

② 추천하겠다

③ 별로 추천하고 싶지 않다(☞ 27번으로 가시오)

④ 추천하고 싶지 않다(☞ 27번으로 가시오)

27. (추천하지 않으려는 경우) ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣을 추천하지 

   않고자 하는 이유는 무엇입니까?

① 필요한 통계를 제공하지 않아서 (이용하고자 하는 통계자료가 없어서)

② 통계의 제공방식/형식이 이용하기에 불편해서

③ 타 기관을 통해 필요한 자료를 확보할 수 있으므로

④ 마이크로데이터를 이용하는데 불편해서

28. 귀하께서는 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣이 제공하는 마이크로데이터를 

    이용한 경험이 있습니까?
① 예 ② 아니오 

29. 마이크로데이터 이용 시 불편한 점이 있었습니까?

① 예 ② 아니오  

30. 마이크로데이터 이용시 개선되어야 할 사항은 무엇입니까? (복수응답 가능)

① 변수들을  ‘전체선택’ 할수 있도록 개선되면 좋겠다.

② 포털상에서 비용산정을 미리 해 볼 수 있었으면 좋겠다.

③ 포털상에서 자료이용에 관한 서약서를 작성할 수 있도록 개선되면 좋겠다.

④ 마이크로데이터 신청 후 진행사항에 대해서 포털을 통해 볼 수 있었으면 좋겠다.
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31. 귀하께서는 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣에서 어떤 유형의 자료를 

    주로 이용하십니까? (복수응답 가능)
① 보건통계 

② 복지통계

③ 조사통계

④ OECD통계

⑤ 인구 및 기타통계

⑥ 마이크로데이터

32. 귀하께서 생각하는 보건·복지통계 영역별 우선순위를 기술하여 주세요(1위~8위)
    [1순위 응답만 고려]

① 인구보건통계 ▢ 위

② 국민건강통계 ▢ 위

③ 보건산업통계 ▢ 위

④ 사회복지서비스통계 ▢ 위

⑤ 공공부조 ▢ 위

⑥ 사회보험 ▢ 위

⑦ 재정통계 ▢ 위

⑧ 국제통계 ▢ 위

<보 건 복 지 통 계 포 털  요 구/필 요  통 계  수 요  파 악>
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33. 귀하께서는 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣에서 보강되었으면 하는 

    컨텐츠나 서비스가 있다면 무엇입니까?
① 다양한 분석이 가능한 통계자료의 정보화가 이루어 졌으면 한다.

② 관련 자료를 통합한 One-stop방식의 통계자료를 제공했으면 한다.

③ 통계의 신뢰성을 제고 할 수 있는 기능을 갖춘다.
④ 조사관련 보고서 및 메타정보가 제공되었으면 한다

⑤ 비정형 통계(이용자 맞춤형)을 볼 수 있는 기능을 갖춘다

⑥ 기타(____________________________________________________)

34. 귀하께서는 ｢한국보건사회연구원 보건복지통계포털｣에서 개선되어야 할 방향은 

    무엇이라고 생각합니까? (복수응답가능)
① 검색결과의 인터페이스가 개선되어야 한다.

② 최신통계자료를 많이 확충해야 한다.

③ 사용자인터페이스가 개선되어야 한다.

④ 통계 그래프가 개선되어야 한다.

⑤ 컴퓨터를 잘 다루지 못하는 사람들을 위한 검색가이드가 제공되어야 한다.

⑥ 기타(____________________________________________________)

<포 털 의  필 요 기 능>
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35. 귀하의 성별은 무엇입니까?

① 남자 ② 여자

36. 귀하의 출생연령는 어떻게 되십니까? 
① 10대 ② 20대

③ 30대 ④ 40대

⑤ 50대 ⑥ 60대

⑦ 70대 이상

37. 귀하의 교육정도는 어떠하십니까?

① 대학원이상 ② 대학교졸업

③ 고등학교 졸업 ④ 중학교 졸업

⑤ 초등학교 졸업이하

38. 귀하는 어떤 일에 종사하고 계십니까?

① 전문‧사무직 ② 서비스‧판매직

③ 생산관련직 ④ 학생

⑤ 의사‧간호사 등의 보건의료인 ⑥ 보건‧복지분야 연구자(교수, 연구원)

39. 귀하의 이름, 연락처, 주소 및 E-mail을 적어주십시오

   (경품 발송에 필요한 내용입니다)
▣ 이  름 :

▣ 연락처 :

▣ 주  소 :

▣ E-Mail:

<일 반 적 인  사 항>
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